Interseccionalidade, género, raga e classe nas Velhices LGBTQIA+.... 3

Interseccionalidade, género, raca e classe nas Velhices LGBTQIA+:
analise critica sobre desigualdades, cuidados e politicas do
envelhecimento dissidente

Luis Paulo Souza e Souza

Introducao

compreender as velhices LGBTQIA+ na América Latina, especialmente quando

articulada as dimensdes de género, raga e classe (Crenshaw, 1989; Bilge,
2009). Nao se trata de somar marcadores identitarios, mas de reconhecer como esses
eixos se entrelagam na producgao histérica das desigualdades, configurando regimes
complexos de poder que estruturam trajetérias de vida (Lugones, 2010; Quijano,
2000). As velhices dissidentes emergem, assim, como expressdao de percursos
atravessados por colonialidade, cisheteronormatividade e  estratificacéo
socioecondmica.

Q interseccionalidade constitui ferramenta analitica incontornavel para

Envelhecer sendo LGBTQIA+ ndo é experiéncia homogénea. Estudos sobre
envelhecimento LGBT demonstram que mulheres lIésbicas idosas enfrentam
invisibilizagdo histérica de seus vinculos afetivos; homens gays idosos lidam com
estigmas associados a sexualidade e as marcas geracionais da epidemia de HIV/Aids;
pessoas trans envelhecidas vivenciam exclusdes precoces do mercado formal de
trabalho e maior precarizagdo material (Henning, 2017; Fredriksen-Goldsen; Kim,
2017; Fabbre et al, 2024).

Pessoas negras LGBTQIA+ acumulam impactos do racismo estrutural ao longo do
curso da vida, refletidos em desigualdades persistentes de renda, escolaridade,
previdéncia e acesso a saude (Quijano, 2000; Lugones, 2010). Aidade, portanto, nao
substitui outros marcadores — ela se soma e os intensifica, produzindo camadas
adicionais de vulnerabilidade.

A perspectiva interseccional evidencia que as desigualdades na velhice resultam de
processos cumulativos ao longo do curso da vida (Fredriksen-Goldsen et al, 2011). A
exclusao familiar, a informalidade laboral e a discriminacéo institucional impactam
diretamente a protecéo social na maturidade. No campo da saude mental, o modelo
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do estresse de minoria demonstra como a exposi¢ao prolongada ao estigma e a
discriminagdo se associa a piores desfechos psicossociais entre populacoes
LGBTQIA+ (Meyer, 2003). Na velhice, tais processos podem se traduzir em maior
risco de isolamento, sofrimento psiquico e barreiras no acesso a servigos de cuidado
(Henning, 2020; Oliveira et al, 2021).

O campo do cuidado revela de forma contundente essas assimetrias. Modelos
tradicionais, ancorados na familia nuclear heteronormativa, frequentemente
desconsideram redes de apoio formadas por amigos, coletivos e arranjos comunitarios
que sustentam a vida de muitas pessoas LGBTQIA+ (Adams, 2016).

A literatura latino-americana aponta que praticas institucionais ainda operam sob
pressupostos normativos que invisibilizam identidades dissidentes e produzem
constrangimentos nos servigos de saude e assisténcia (Pocahy, 2011; Araujo et al,
2023). Deslocar essa légica exige reconhecer que o cuidado ndo € neutro: ele carrega
valores e normas que podem reproduzir exclusdes ou promover reconhecimento e
dignidade (Goffman, 2013).

No plano das politicas publicas, o desafio & duplo. De um lado, € necessario inserir
explicitamente a populagdo idosa LGBTQIA+ nas politicas de envelhecimento e
saude, com producdo de dados especificos e estratégias orientadas pela equidade
(Areosa et al, 2023; Camarano, 2023). De outro, € fundamental evitar respostas
fragmentadas ou meramente simbdlicas. A interseccionalidade deve orientar o
planejamento, a formacao profissional e a avaliagdo das politicas, considerando como
género, raca, classe e sexualidade estruturam vulnerabilidades distintas (Crenshaw,
1989; Bilge, 2009).

Pensar o envelhecimento dissidente implica, ainda, questionar o ideal normativo de
velhice. A figura do “idoso padrdao” — branco, heterossexual, integrado a familia
nuclear e com trajetéria laboral formal — ndo representa a diversidade das
experiéncias contemporaneas. Estudos sobre gerontologia LGBT no Brasil
evidenciam que reconhecer essas pluralidades € ampliar o horizonte do que
entendemos por cidadania, cuidado e dignidade na maturidade (Henning, 2017;
Souza; Chacham, 2023).

Em sintese, a analise critica das velhices LGBTQIA+ a partir da interseccionalidade
revela que as desigualdades n&o sao contingentes, mas estruturais. Enfrenta-las
demanda politicas comprometidas com a equidade, praticas de cuidado sensiveis as
diferencas e producao cientifica que assuma posicao ética diante das assimetrias
sociais. Envelhecer na dissidéncia, nesse contexto, é afirmar o direito de existir
plenamente — com reconhecimento, protecéo e participagdo — em todas as etapas
da vida.

Este artigo propde analisar criticamente as produgdes cientificas brasileiras e latino-
americanas sobre o envelhecimento LGBTQIA+, adotando uma perspectiva
interseccional que articula género, raga e classe social. Busca-se compreender como
multiplos eixos de opressao configuram as experiéncias de envelhecer em contextos
de desigualdade estrutural, refletindo sobre os desafios de cuidado, saude e
reconhecimento
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Método

Trata-se de uma revisédo narrativa de carater critico, ancorada na analise qualitativa
de producao cientifica e ensaistica acerca do envelhecimento LGBTQIA+ na América
Latina. A estratégia metodoldgica privilegiou a construgao interpretativa do campo,
buscando compreender tendéncias analiticas, lacunas epistemoldgicas e disputas
conceituais que atravessam o tema.

Foram realizadas buscas sistematizadas nas bases SciELO, Portal de Periédicos
CAPES e Biblioteca Digital Brasileira de Teses e Dissertagdes (BDTD), contemplando
publicagdes em lingua portuguesa e espanhola no periodo de 2000 a 2025. Utilizaram-
se descritores combinados por operadores booleanos, tais como: “LGBTQIA+”,
‘envelhecimento”, “pessoa idosa”, “interseccionalidade”, “género”, “raga”, “classe
social” e “América Latina”. A selegcao ocorreu em etapas sucessivas — leitura de
titulos, resumos e, posteriormente, textos completos — com vistas a adequacgao
tematica e consisténcia analitica.

Foram incluidos estudos que abordassem pessoas idosas LGBTQIA+ (=60 anos),
abrangendo pesquisas empiricas, revisdes de literatura e ensaios tedricos com foco
explicito nas interfaces entre envelhecimento, diversidade sexual e contextos latino-
americanos. Consideraram-se também produgdes que discutissem politicas publicas,
saude coletiva e marcadores sociais da diferenca articulados a velhice dissidente.
Foram excluidos artigos de opinido, reportagens, documentos institucionais sem
explicitagdo metodoldgica e produgdes que nao apresentassem fundamentacéo
teorica consistente ou delimitagdo clara do objeto.

A analise interpretativa orientou-se pelos principios da hermenéutica critica, conforme
proposto por Minayo (2012), entendendo o processo analitico como movimento
dialético entre texto, contexto e estrutura social. O material selecionado foi examinado
a partir de trés eixos articulados: (1) discursos e representagdes sobre velhices
dissidentes; (2) politicas publicas, protegcdo social e saude coletiva; e (3)
interseccionalidades, desigualdades estruturais e justica social. Tal organizagao
permitiu ndo apenas sistematizar a producao existente, mas também tensionar seus
pressupostos normativos, evidenciando silenciamentos, avangos e desafios na
consolidagdo de uma agenda critica sobre envelhecimento LGBTQIA+ na regido.

Resultados e Discussao
Interseccionalidade e velhices dissidentes

A interseccionalidade, formulada por Kimberlé Crenshaw (1989), constitui uma
ferramenta analitica indispensavel para compreender como multiplos sistemas de
dominagdo — racismo, sexismo, classismo, LGBTfobia e idadismo — operam de
forma simultédnea e estruturante na produgéo das desigualdades sociais. No caso da
populacdo LGBTQIA+ idosa, tais sistemas ndo se somam de maneira aditiva, mas se
entrelagam, configurando trajetérias de vida marcadas por exclusbes sucessivas e
estratégias continuas de resisténcia (Bilge, 2009; Pocahy, 2011).
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Aplicada a gerontologia, a interseccionalidade (Adams, 2016; Fredriksen-Goldsen &
Kim, 2017) desestabiliza o paradigma universalizante de envelhecimento, que
historicamente tomou como referéncia o sujeito branco, heterossexual, masculino e
de classe média. Ao reconhecer a pluralidade das velhices, essa perspectiva
evidencia que envelhecer ndo € um processo homogéneo, mas uma experiéncia
atravessada por desigualdades estruturais. Envelhecer sendo uma mulher lésbica
negra e periférica implica vivéncias radicalmente distintas daquelas experimentadas
por homens gays brancos de classe média, tanto em termos de acesso a recursos
quanto de reconhecimento social (Fonseca et al., 2022; Gomes et al., 2020).

Os achados da literatura indicam que as velhices dissidentes ndo podem ser
compreendidas fora das estruturas que historicamente produziram marginalizagdo. A
velhice LGBTQIA+ é, simultaneamente, resultado de processos histéricos de excluséo
e expressao de formas inventivas de sobrevivéncia.

Curso de vida e estresse de minoria: marcas acumuladas da exclusao

A Teoria do Curso de Vida (Elder, 1998; Fabbre et al., 2024) permite compreender o
envelhecimento como processo socialmente situado, moldado por eventos histéricos,
politicas publicas e experiéncias acumuladas ao longo da trajetoria. Para a populagao
LGBTQIA+, isso significa ter vivido sob regimes de criminalizagdo, patologizagéo
médica e repressao moral, contextos que impactam diretamente as condi¢cdes de
saude, insercédo laboral e redes de sociabilidade na velhice.

A Teoria do Estresse de Minoria (Meyer, 2003) complementa essa analise ao
demonstrar que a exposigcao continua ao estigma e a discriminagao produz efeitos
psiquicos e fisiologicos cumulativos. Na velhice, tais efeitos manifestam-se em maior
prevaléncia de depressao, ansiedade, isolamento social e doencgas cronicas, além de
menor procura por servigos de saude em razdo do medo de discriminagao
(Fredriksen-Goldsen et al., 2011).

Os resultados apontam que o envelhecimento LGBTQIA+ carrega marcas
intergeracionais. Individuos que atravessaram a ditadura militar brasileira, a epidemia
de HIV/AIDS e periodos de intensa repressdao moral acumulam traumas que
repercutem na saude mental e na confianga institucional. A velhice, nesse contexto,
torna-se espago onde se condensam desigualdades histéricas e memorias de
violéncia.

Decolonialidade e envelhecimento no Sul Global

Aanalise critica da literatura revela forte concentracao de estudos produzidos no Norte
Global, cujas categorias interpretativas refletem experiéncias predominantemente
brancas, urbanas e ocidentais (Quijano, 2000; Lugones, 2010). Essa hegemonia
epistemoldgica invisibiliza especificidades do envelhecimento LGBTQIA+ na América
Latina, onde racismo estrutural, desigualdade socioeconémica e violéncia estatal
configuram modos proprios de envelhecer dissidente.

No Sul Global, envelhecer LGBTQIA+ implica enfrentar ndo apenas o etarismo e a

LGBTfobia, mas também precariedades materiais historicamente produzidas pela
colonialidade do poder. Modelos centrados na autonomia individual e no
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“‘envelhecimento ativo” tornam-se insuficientes quando desconsideram desigualdades
estruturais de raga, classe e territorio. Assim, a velhice dissidente latino-americana é
atravessada por herangas coloniais e por formas contemporaneas de exclusao social.

Invisibilidade estrutural e epistemologica

A revisao evidencia lacuna persistente na producéo cientifica brasileira e latino-
americana sobre envelhecimento LGBTQIA+, configurando o que Henning (2017)
denomina “dupla invisibilidade”: ser idoso e ser LGBTQIA+. Essa invisibilidade é
simultaneamente estatistica, politica e epistemoldgica.

Do ponto de vista estrutural, a auséncia de indicadores populacionais que incluam
identidade de género e orientacdo sexual impede dimensionar necessidades
especificas e formular politicas baseadas em evidéncias (Areosa et al., 2023). O
apagamento estatistico traduz marginalidade politica: o0 que ndo € mensurado nao se
converte em prioridade publica.

No plano epistemoldgico, o campo do envelhecimento ainda é fortemente orientado
por paradigmas biomédicos e heteronormativos. A heterossexualidade aparece como
pressuposto silencioso, enquanto outras formas de desejo e arranjos afetivos sao
tratadas como excegéao (Pimentel, 2022). A colonialidade do saber reforga esse quadro
ao impor modelos eurocéntricos que nao dialogam com as desigualdades latino-
americanas.

Interseccionalidade como chave explicativa das desigualdades

Os estudos analisados demonstram que raga, classe, género e identidade trans
modulam profundamente as experiéncias de envelhecimento.

O marcador racial revela-se decisivo: pessoas negras e indigenas LGBTQIA+
enfrentam sobreposigdo de exclusdes que impactam renda, acesso a educacgéo,
expectativa de vida e qualidade do envelhecimento (Araujo et al., 2023). Fala-se,
nesse contexto, em “velhices abreviadas”, nas quais a longevidade é atravessada por
precarizagao estrutural.

A dimensdo de classe diferencia trajetorias internas ao préprio grupo LGBTQIA+.
Homens gays brancos de classe média tendem a dispor de maior capital social e
cultural, enquanto pessoas trans, travestis e lésbicas de baixa renda vivenciam maior
informalidade laboral, instabilidade habitacional e ruptura familiar (Dantas, 2021).

A identidade trans representa expressado extrema da exclusao estrutural. A baixa
expectativa de vida de pessoas trans no Brasil — inferior a 40 anos (Diverso UFMG,
2023) — evidencia que a velhice trans é, antes de tudo, um fendbmeno de
sobrevivéncia. As poucas que alcangam a velhice carregam histérias de violéncia e
marginalizagdo que impactam suas condigdes de saude e insergéo social.

Rev. Longeviver, Ano VI, n. 33, Abr/Maio/Jun. S&o Paulo, 2026: ISSN 2596-027X



Interseccionalidade, género, raga e classe nas Velhices LGBTQIA+.... 8

Saude coletiva, vulnerabilidades e barreiras de acesso

A literatura aponta barreiras recorrentes no acesso aos servicos de saude: receio de
revelar identidade, experiéncias prévias de discriminagao e auséncia de protocolos
inclusivos (Oliveira et al., 2021). Profissionais formados sob curriculos
heteronormativos tendem a ndo reconhecer especificidades dessa populacéo,
reforgando silenciamentos.

No campo da saude mental, os efeitos cumulativos do estresse de minoria intensificam
quadros de sofrimento psiquico. O idadismo, combinado a LGBTfobia, produz duplo
estigma, repercutindo em soliddo, retraimento social e sensagdo de néo
pertencimento (Henning, 2020).

Embora a Politica Nacional de Saude Integral LGBT (Portaria n° 2.836/2011)
represente avango normativo, sua implementacdo carece de transversalidade
interseccional e integragao efetiva com as politicas de envelhecimento. A auséncia de
dialogo entre Estatuto da Pessoa Idosa e politicas LGBT revela fragmentacao
institucional que compromete o cuidado integral.

Familias de escolha e cuidado comunitario

Os estudos convergem ao reconhecer o papel central das familias de escolha na
sustentacao afetiva e material de pessoas LGBTQIA+ idosas (Souza; Chacham,
2023). Tais redes emergem como resposta a rejeigao familiar e institucional, operando
como sistemas informais de cuidado.

Essas configuragcbes desafiam o modelo heteronormativo que orienta politicas
publicas. A legislacdo brasileira privilegia vinculos consanguineos, deixando
desprotegidos arranjos afetivos nédo formalizados. Ainda assim, experiéncias
comunitarias na América Latina demonstram que o cuidado pode ser produzido em
redes solidarias, combinando cultura, espiritualidade e militancia.

Reconhecer essas formas de organizacao implica ampliar a nogdo de familia nas
politicas de envelhecimento, incorporando arranjos plurais como sujeitos de direitos.

Politicas publicas e auséncia de transversalidade

A analise comparada das legislagdes latino-americanas revela que, embora haja
avangos no reconhecimento de direitos LGBTQIA+, as politicas de envelhecimento
permanecem universalistas e desarticuladas da diversidade sexual e de género.

No Brasil, instrumentos normativos coexistem sem integracdo efetiva. Em outros
paises, ha iniciativas locais promissoras, porém sem consolidagdo nacional. A
auséncia de variaveis de diversidade sexual em censos e sistemas de informacgao
compromete o planejamento intersetorial.

Superar essa lacuna exige: inclusdo sistematica de identidade de género e orientagéo

sexual nos sistemas de informacéao; formacao permanente de profissionais de saude
e assisténcia social; reconhecimento juridico das familias de escolha; financiamento
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de pesquisas decoloniais e participativas;
envelhecimento, salude e direitos humanos.

integracdo entre politicas de

Memoria, resisténcia e reconstrugcao das narrativas

A velhice LGBTQIA+ também é territério de memoria e agéncia. Sobreviventes da
repressao estatal, da epidemia de HIV/AIDS e da violéncia cotidiana constituem
testemunhos vivos da histéria social recente (Lemos, 2015). A memoria, nesse
contexto, opera como pedagogia politica e pratica de cuidado intergeracional.

Projetos culturais e comunitarios que registram narrativas de velhices dissidentes
rompem com o siléncio histérico e afirmam o envelhecimento como continuidade da
luta. Envelhecer LGBTQIA+ na América Latina ndo € apenas resistir ao apagamento;
€ produzir sentidos, reconstruir identidades e transformar a velhice em espaco de
reexisténcia.

Entretanto, ha também um horizonte de possibilidades. O avango das epistemologias
interseccionais e declinais abre espago para um novo paradigma de envelhecimento:

plural, relacional e politico.

Quadro 1. Desafios e Perspectivas Futuras no Envelhecimento LGBTQIA+

Dimenséao Desafios Estruturais Implicac6es Atuais Perspectivas Futuras
. . . Lacunas no acesso a Construgao de politicas
Sistemas de protegéo social . . o .
nao reconhecem plenamente direitos, intersetoriais com transversalidade
as especificidades das fragmentagéao entre de género e sexualidade;
o : politicas de reconhecimento juridico das
Institucional pessoas idosas LGBTQIA+, . o L ~
operando sob légica envelhecimento e familias de escolha; inclusao de
universalista e politicas LGBTQIA+, | varidveis de identidade de género
heteronormativa auséncia de e orientagao sexual em sistemas
) protocolos inclusivos. de informacgéo e censos.
Invisibilidade Ampliagao de pesquisas
estatistica, fragilidade intersgccignais dpecc():}oniais e
Insuficiéncia de estudos na formulacao de articipativas: fo’rtalecimento da
empiricos com amostras politicas baseadas P gerzntolog’ia critica latino
Cientifica diversas, especialmente no em evidéncias, americana: financiamento de
Sul Global, e predominancia reprodugéo de estudos co’m recorte de raca
de referenciais eurocéntricos. modelos NN : ’
universalizantes de classe, territério e identidade de
! énero.
envelhecimento. 9
Reforco do duplo Promogao de politicas culturais e
estigma (idade + educativas que valorizem
Naturalizagao do idadismo e dissidéncia narrativas plurais de
Cultural da heteronormatividade nas sexual/género), envelhecimento; visibilizagao
praticas sociais, institucionais isolamento social, midiatica de velhices LGBTQIA+;
e midiaticas. silenciamento das fortalecimento de redes
experiéncias de comunitarias e espagos
velhices dissidentes. intergeracionais.

Fonte: Elaborado pelo autor.
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Embora os desafios institucionais, cientificos e culturais evidenciem a persisténcia de
desigualdades estruturais, o avango das epistemologias interseccionais e decoloniais
inaugura um horizonte de transformagéo. Consolida-se a possibilidade de um novo
paradigma de envelhecimento — plural, relacional e politico — capaz de reconhecer
as velhices dissidentes como sujeitos de direitos, memaoria e producao de cuidado.

Na América Latina, cresce o numero de coletivos e redes que articulam velhice,
género e sexualidade, como a “Rede Latinoamericana de Envejecimiento Diverso”,
criada em 2023. Esses movimentos vém reivindicando o direito de envelhecer com
dignidade, amor e pertencimento — um direito ainda negado a muitos.

Quadro 2. Prospectivo: Desafios, Estratégias de Enfrentamento e Efeitos Esperados
em Saude e Cidadania no Envelhecimento LGBTQIA+

Desafios Estruturais

Estratégias de Enfrentamento
(Politicas Publicas)

Efeitos Esperados
em Saude

Efeitos Esperados em
Cidadania

Invisibilidade estatistica e
auséncia de dados sobre
identidade de género e
orientagado sexual em censos e
sistemas de informagao

Inclusdo obrigatdria de variaveis de
diversidade sexual e de género nos
censos nacionais, sistemas de
vigildncia em saude e cadastros
socioassistenciais

Melhor planejamento
em saude;
identificacédo de
vulnerabilidades
especificas; redugéo
de iniquidades

Reconhecimento formal
como populagéo de
interesse publico;
fortalecimento da
representatividade politica

Fragmentagdo entre politicas
de envelhecimento e politicas
LGBTQIA+

Integracgéo intersetorial entre
politicas de saude, assisténcia
social, direitos humanos e
envelhecimento; criagdo de planos
nacionais especificos para pessoas
idosas LGBTQIA+

Ampliagdo do acesso
integral ao cuidado;
redugdo de barreiras
institucionais

Consolidagao do direito a
protegao social sem
discriminagao;
fortalecimento do principio
da equidade

Barreiras de acesso e
discriminagao nos servigos de
saude

Formacéo permanente de
profissionais com enfoque
interseccional; implementacgéo de
protocolos de atendimento
inclusivos; monitoramento de
praticas discriminatérias

Redugao do medo
institucional;
aumento da adeséo
aos servigos;
melhoria da saude
mental e fisica

Ampliagcao do acesso
qualificado a direitos sociais;
construgao de ambientes
institucionais inclusivos

Vulnerabilidade
socioecondmica e precarizagao
do trabalho ao longo do curso
de vida

Politicas de renda, moradia e
previdéncia sensiveis as trajetorias
dissidentes; inclusdo prioritaria em

programas habitacionais e de

transferéncia de renda

Redugao do estresse
crénico; melhoria das
condigdes de vida e
autonomia funcional

Garantia de seguranga
econdmica na velhice;
mitigagcao de desigualdades
acumuladas

Nao reconhecimento das
familias de escolha

Reformulagéo legislativa para
reconhecimento juridico de
vinculos afetivos ndo
consanguineos; inclusdo dessas
redes em politicas de cuidado

Ampliacdo do
suporte social;
prevengao da solidao
e do isolamento

Protecao legal em situagbes
de internagao, sucessao e
tomada de deciséo;
ampliagcéo do conceito de
familia

Naturalizagédo do idadismo e da
heteronormatividade

Politicas culturais e educativas de
combate ao preconceito;
campanhas publicas de valorizagao
das velhices plurais; fomento a
projetos de memoria e cultura
LGBTQIA+

Reducgao do
sofrimento psiquico
associado ao
estigma;
fortalecimento da
autoestima e do
pertencimento

Transformagéao simbodlica do
imaginario social; ampliacao
do reconhecimento e da
dignidade social
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Estratégias de Enfrentamento Efeitos Esperados Efeitos Esperados em

Desafios Estruturais (Politicas Publicas) em Saude Cidadania

Escassez de pesquisas no Sul pesquisas interseccionais e

Producao de
evidéncias
contextualizadas;
qualificagdo das
politicas publicas

Financiamento publico para
latino-americana;
Global decoloniais; incentivo a democratizagao da

metodologias participativas

Fonte: Elaborado pelo autor

O quadro evidencia que os desafios enfrentados pelas pessoas idosas LGBTQIA+
nao se restringem ao plano individual, mas decorrem de estruturas institucionais,
epistemoldgicas e culturais historicamente excludentes. As estratégias propostas
indicam que a superagao dessas desigualdades exige politicas publicas integradas,
orientadas pelo principio da equidade e pela transversalidade interseccional.

Autores debatem que:

A andlise revela que, embora o cuidado esteja presente nos
servicos do SUAS de forma recorrente e seja amplamente
compartilhado entre Estado, familias, comunidade e OSCs, ha
variacdes relevantes quanto ao local de realizagéo, ao grau de
envolvimento dos atores e a forma de prestagao (direta ou
indireta) (Alencar, Martins, Queiroz, 2025, p.8).

Os efeitos esperados ultrapassam a dimensao biomédica, alcangando a ampliagdo da
cidadania, o reconhecimento juridico e simbdlico e a consolidagdo de um paradigma
de envelhecimento que reconheca as velhices dissidentes como produtoras de
memoria, cuidado e direitos.

Consideragoes Finais

A analise interseccional do envelhecimento LGBTQIA+ na América Latina revela que
envelhecer na diversidade ndo € apenas um processo biografico, mas um gesto
politico profundamente situado. Trata-se de uma experiéncia atravessada por
multiplas camadas de poder que articulam género, raga, classe, territério, geragéo e
corporalidade.

A velhice, longe de constituir uma categoria homogénea, é vivida de maneira desigual
em contextos marcados por colonialidade, racismo estrutural, cisheteronormatividade
e precarizacao do trabalho. Assim, a idade nao opera isoladamente como marcador
de vulnerabilidade: ela se entrelaga a outras hierarquias sociais que, ao longo do curso
da vida, acumulam desvantagens e produzem formas especificas de exclusdo na
maturidade.

Na América Latina, onde as desigualdades sociais sao historicamente profundas,
envelhecer sendo LGBTQIA+ significa, muitas vezes, carregar marcas de
silenciamento, discriminacdo institucional, rupturas familiares e inser¢des laborais
informais que impactam diretamente a protegao social na velhice.
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A auséncia de politicas previdenciarias inclusivas no passado, a violéncia simbdlica e
material, e 0 acesso desigual a saude e a moradia produzem trajetérias marcadas
pela inseguranca e pela invisibilidade. Ainda assim, essas trajetdrias também sao
atravessadas por redes de solidariedade, formas dissidentes de parentesco e
experiéncias comunitarias que reinventam o cuidado e ampliam os sentidos de
pertencimento.

O enfrentamento dessas desigualdades exige politicas publicas que superem
abordagens universalistas abstratas e reconhegcam a pluralidade concreta das
velhices. N&o basta incluir a populagdo idosa LGBTQIA+ como subcategoria
estatistica; & preciso formular estratégias que considerem as especificidades das
mulheres lésbicas idosas, das pessoas trans envelhecidas, das pessoas negras
LGBTQIA+ e daquelas que vivem em contextos periféricos e rurais. Isso implica
fortalecer sistemas publicos de saude e protecdo social com base na equidade,
promover formagao permanente de profissionais para o cuidado livre de discriminagao
e incorporar a interseccionalidade como principio orientador das politicas.

Deslocar o olhar biomédico e heteronormativo é condigdo indispensavel para
transformar praticas institucionais. A saude ndo pode ser reduzida ao controle de
doencas ou a normalizacdo de corpos dissidentes. E necessario reconhecer o corpo
como territério de memodria e resisténcia, o afeto como dimensao constitutiva do bem
viver e as trajetorias de vida como saberes legitimos. Cuidar, nesse sentido, significa
escutar histérias silenciadas, validar identidades e produzir espagos seguros onde a
dignidade nao esteja condicionada a conformidade com padrdes normativos.

Em ultima insténcia, envelhecer LGBTQIA+ na América Latina € um ato de resisténcia
a légica da invisibilidade. E afirmar a prépria existéncia em sociedades que
historicamente negaram reconhecimento e direitos. E também reconstruir sentidos de
comunidade, reinventar lagos e reivindicar o direito de permanecer — com dignidade
— no espaco publico.

Que a producao cientifica e as politicas publicas estejam a altura dessa complexidade,
abandonando neutralidades ficticias e assumindo compromisso ético com a justica
social. Somente assim sera possivel pavimentar caminhos para uma sociedade
verdadeiramente democratica, diversa e interseccional, na qual todas as formas de
envelhecer possam ser reconhecidas como legitimas, potentes e dignas de cuidado.
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