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Resumo

Este artigo objetiva analisar os discursos de género
construidos em torno das chamadas “cirurgias de
feminizacdo facial” tanto pelo discurso cientifico
biomédico como por clinicas que oferecem tais
procedimentos, os quais tém se tornado bastante
populares entre travestis e mulheres transexuais.
A partir de levantamento bibliografico feito no
website Google Académico, inicialmente analiso
artigos cientificos do campo biomédico que buscam
construir umanoc&o de género - ou uma identificacdo
de género - por meio do conjunto dos tracos faciais.
Essa literatura biomédica fornece as bases a partir
das quais profissionais e clinicas médicas construirdo
discursos e praticas acerca da “necessidade” e, por
conseguinte, de um desejo desse tipo de intervencéo
paratravestis e mulheres transexuais. Na sequéncia,
analiso como tal discurso é encarnado (embodied) na
descricdo e na técnica dos procedimentos cirargicos
da dita feminizacdo facial a partir de material
etnografico de tese de doutorado sobre o Miss T Brasil,
concurso de beleza voltado para travestis e mulheres
transexuais. Os resultados demonstram que tanto o
saber biomédico como as praticas em torno de tais
cirurgias se pautam emideais de constituicdo de uma
“naturalidade” nos tracos faciais e preservacdo de uma
identidade reconhecida como pessoal. Constroéi-se e
visibiliza-se, assim, determinada feminilidade para
travestis e mulheres transexuais que tanto parece
corresponder a desejos pessoais de se alcancar um
ideal normativo e socialmente validado de feminino,
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a0 mesmo tempo que se promoveria o encobrimento
de um estigma ao se permitir que elas “passem por”
mulher em uma relacéo social ordinaria.

Palavras-chave: Cirurgias Pléasticas; Feminizac&o
Facial; Transexualidade; Travestilidade; Estigma.

Abstract

The objective of this article is to analyze gender
discourses constructed around the so-called facial
feminization surgeries, both by the scientific
biomedical discourse and by clinics offering such
procedures, which became very popular among
transgender women. From a bibliographical survey
made on the Google Scholar website, I present an
initial analysis of scientific biomedical articles
that seek to construct an idea of gender - or a
gender identification - through the set of facial
features. This biomedical literature provides the
bases from which professionals and medical clinics
will construct discourses and practices on the
“need” and, consequently, the desire of this type of
intervention for transgender women. Then, I analyze
how this discourse is embodied in the description
and technique of the surgical procedures of the so-
called facial feminization from the ethnographic
material of a doctoral thesis on “Miss T Brasil”,
a beauty pageant for transgender women. The
results shows that both the biomedical knowledge
and the practices surrounding such surgeries are
based on the ideals that constitute a “naturalness”
in facial features and the preservation of a
recognized personal identity. A certain femininity
for transgender women is thus constructed and
made visible, which seems to correspond to
personal desires to achieve a normatively and
socially accepted feminine ideal, as it promotes the
concealment of a stigma by allowing them to “pass”
as awoman in an ordinary social relation.
Keywords: Plastic Surgeries; Facial Feminization;
Transsexuality; Travesti; Stigma.

Introducao

Diario de campo, 30 de novembro de 2014 -
Transcricdo da palestra da equipe da Facialteam’
no Miss T Brasil 2014

Palestrante: Amandibula [masculina] geralmente
é muito larga, o rosto feminino € triangular, pra
dentro. Do homem é pra fora. Ent&o tem que tirar
essa angulacdo aqui, ta? [...] Vocé [indicando uma
candidata na plateia] tinha perguntado do seu
queixo, por exemplo, eu faria o seu queixo. Traria
um pouquinho pra frente. Tudo isso usando seu
proprio osso, sem silicone [...] Tirar esses excessos
6sseos laterais. [...]

Candidata: T4, querida, olha isso!

Palestrante: Entdo hoje em dia sdo cirurgias todas
feitas com cortes internos. A gente usa uma serra
ultrassonica. Ainica equipe no mundo que usa uma
serra ultrassénica pra fazer essa cirurgia somos
nos. Qual que € o diferencial dessa serra? Ela tem
uma frequéncia sonora que corta s osso. Entdo ela
nio cortanervo, ndo corta masculo, ndo corta pele,
mesmo se a gente néo estivesse vendo. “Ah, passei
em cima do... da pele”. Ndo vai cortar, porque ela s6
corta osso, [foi] feita pra isso.

Candidata 1: Olha que legal, que tecnologia legal!
Candidata 2: Passada!

Palestrante: E mais uma vez, lembrem-se: tudo
por dentro da boca. Se vocés encontrarem uma
amiga: “Ah, eu vou fazer, mas ele falou que é um
cortezinho pequenininho aqui por fora”. Ndo facam.
Néo facam, tem que ser por dentro. Uma semana
depois ta totalmente fechado.

Candidata: Se vocés acharem alguém que operou
amandibula e ndo tem cicatriz foi na Facialteam!
[risos].

O trecho transcrito foi de um dos momentos
da palestra sobre feminizacdo facial realizada
pela clinica Facialteam durante as atividades
oficiais do concurso de beleza Miss T Brasil 2014.

1 Clinica especializada em cirurgias de feminizacé&o facial com filial na cidade de Sdo Paulo e apoiadora do concurso Miss T Brasil nos anos
de 2012, 2013 e 2014. Em todos esses anos, um médico cirurgido e algumas profissionais de tal clinica estiveram presentes nos bastidores do
Miss T Brasil realizando palestras sobre tais procedimentos cirargicos ofertados pela Facialteam, e também participaram como membros
do jari do certame no momento do espetaculo de elei¢cdo da Miss T. Menciono o nome de tal clinica tanto por ter obtido autorizacg&o oral
para registrar sua palestra durante meu trabalho de campo do doutorado como também por informacgédes analogas serem disponibilizadas
publicamente pela Facialteam em sites e videos on-line.

Saude Soc. Sdo Paulo, v.27, n.2, p.464-480, 2018 465



0 Miss T Brasil € um concurso de beleza para
travestis e mulheres transexuais iniciado em 2012 na
cidade do Rio de Janeiro e que se caracterizava como
“uma acdo proposta pela Associagdo de Travestis e
Transexuais do R], criada por ‘Majorie Marchi’, para
visibilizar positivamente os segmentos de Travestis
e Transexuais, realizando um Certame de beleza
especifico a nivel nacional para estes segmentos”
(Miss T Brasil, 2012). Desde sua proposicédo, esse
concurso de beleza foi construido como um projeto
politico, cercando-se de um discurso no qual a
construgdo de uma “visibilidade positiva” por meio
daproducéo e veiculacdo da imagem de belos corpos
de misses era sua toénica principal. Utilizando-se
dessanocdo de “visibilidade positiva”, que, segundo
Carvalho (2015), tem sido um dos grandes motes
politicos do movimento de travestis e transexuais
no Brasil, o Miss T objetivava construir imagens
socialmente reconhecidas como belas e que seriam,
portanto, “positivas” em um imaginario social que
geralmente associa travestilidade e transexualidade
a marginalidade e/ou a uma condic&o patolégica,
como aquelas ainda nomeadas e classificadas pelo
saber biomédico como Disforia de Género (APA, 2014).

0 feminino construido como belo e que sera
espetacularmente exibido em um concurso de beleza
muitas vezes é concebido pelo senso comum como o
“feminino universal” ou a “beleza universal” (Batista,
1997), de modo que tal ideal de beleza e feminilidade
acaba sendo tido como “o padrao a ser alcancado ou
uma espécie de medida a partir da qual toda beleza
feminina seria percebida e qualificada” (Silva Junior,
2017). Esse padrdo ganhara corpo no encarne” e
na valorizacdo de caracteres como magreza, pele
branca, cabelos lisos e silhueta longilinea. E, como
afirma Giacomini (2006, p. 131-132), no contexto
de um concurso de beleza, “qualidades estéticas,
morais e intelectuais [...] [serdo sobrepostas a]
qualidades plasticas, estéticas e corpéreas das
candidatas”, o que permite que tanto no contexto
do Miss T Brasil como de forma geral esse ideal de
corpo seja concebido como nédo “exagerado” e/ou
“proporcional”, ou seja, mais préximo do que seria
social e normativamente nomeado como “natural”.

Neste sentido, aquilo nomeado como beleza no
contexto do Miss T serelaciona diretamente tanto a
caracteres morais acerca de uma “beleza nobilitada”
(Rahier, 1998) como a um rol de modificacdes
corporais, procedimentos e concep¢des de corpo
segundo determinada construcdo de género, classe
social e raca/etnia. Visando se encarnar segundo
ditames de uma distincé&o social (Boltanski, 2004;
Bourdieu, 2007; Edmonds, 2010), corpos serdo
construidos de acordo com ideais de harmonia
e equilibrio (Giacomini, 2006), que tanto os
aproximariam do ideal de beleza (autoproclamada
universal) das classes mais altas como os
afastariam dos corpos das classes populares, que as
camadas médias tendem a ver como excessivos em
suas formas e comportamentos. Em muitos casos,
esses corpos das classes populares também seréo
racializados como n&o brancos ou negros, como na
figura da “mulher negra, em especial a mulata, [que]
aparece extremamente sexualizada, descontrolada
e disponivel” (Giacomini, 2006, p. 131), ou seja,
tida como excessiva em sua construcéo corporal
e comportamentos e, por isso, distante dos ideais
brancos das camadas médias.

Na construcéo desse corpo entdo marcado pela
distinc&o social por meio da identificagdo de uma
beleza feminina embranquecida e cisgénera nomeada
universal, o rosto parece ganhar preponderancia,
visto ser uma espécie de identificagdo social imediata
ou, como podemos depreender da anéalise de Judith
Butler (2011), algo passivel de ser construido como
aimagem representativa da alteridade e, portanto,
daquilo que estereotipicamente identificaremos
como humano ou inumano. E nesse sentido que
as cirurgias de feminizacao facial para travestis e
mulheres transexuais tém ganhado popularidade,
visto buscarem alinhar um rosto que socialmente
pode ser identificado como masculino a um corpo
geralmente construido e percebido como feminino
no meio social. As cirurgias de feminizacédo facial
contribuem para a visibiliza¢@o de determinada
feminilidade para travestis e mulheres transexuais
que parece corresponder a um desejo pessoal
de alcancar tal feminino ao mesmo tempo que

2 Utilizareio termo “encarnar” como traducédo dano¢do de embodiment: a materializacdo de determinada corporalidade e sua consequente

percepcdo e reconhecimento no meio social (Connel, 2012; Ochoa, 2014).
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promoveria o encobrimento de um estigma
(Goffman, 2004) ao permitir que ela “passe por”
mulher cisgénero? em uma relacdo social ordinaria
ou face a face.

Cabe ressaltar que essa “beleza universal”
normativa erestritiva, geralmente proclamada como
desejavel em um concurso de beleza, era o padréo
também presente nos ideais do Miss T Brasil. Assim,
as candidatas travestis e mulheres transexuais
buscavam de diversas formas constituirem-se
segundo tal modelo cisgénero de beleza, o qual é
tanto criticado por feministas cisgéneras (Banet-
Weiser, 1999; Wolf, 1992) como por ativistas e
tedricas transgénero, como Leticia Lanz (2016), que
afirma que “na mesma medida em que os concursos
de beleza reforcam os estereétipos de género,
desqualificam e invisibilizam as pessoas trans que
ndo sdo capazes de preencher esses quesitos de
beleza”. Apesar dessas criticas e pretendendo-se
um concurso de beleza tradicional, o Miss T Brasil
promovia seu ideal de beleza e o colocava como
pré-requisito para suas candidatas, o que gerou
interesse e abriu espaco para que uma clinica
especializada na chamada cirurgia de feminizacéo
facil se tornasse apoiadora do certame. Deste modo, a
clinica Facialteam encontrouno concurso um nicho
que lhe era interessante e povoado por potenciais
clientes, uma vez que o Miss T Brasil acabou
por validar seu ideal de beleza e feminilidade ao
associar-se areconhecida clinica cujo procedimento
cir@rgico central era extremamente desejado por
suas candidatas.

De acordo com o website da Facialteam,

Cirurgia de Feminizac&o Facial (CFF) é o termo
dado a um conjunto de procedimentos cirdrgicos
que visam alterar um rosto masculino ou que

possua tragos faciais pronunciados, para conseguir
que essas caracteristicas sejam suavizadas e
harmonizadas tornando-se mais semelhante a um
rosto feminino.*Facialteam

Nesses casos parece haver um deslocamento
daquilo geralmente tido como central na experiéncia
trans, segundo sua estereotipada definicdo ou
classificacdo psiquiatrica - ou seja, o desejo e a
necessidade de uma “readequacdo” corporal via
cirurgia de transgenitalizacdo (Aran; Murta, 2009;
Bento, 2006; Bento; Peltcio, 2012; Murta, 2013;
Santos, 2015; Teixeira, 2009) -, para aquilo que seria
mais identificavel no meio social, ou seja, o rosto e
seus tracos socialmente generificados.

Em palestra anterior sobre feminizacao facial,
feita para potenciais pacientes e realizada as
vésperas da primeira edicdo do Miss T Brasil, no final
de outubro de 2012, um dos cirurgides da equipe da
Facialteam afirmou que “o género esta no olhar”,
ou melhor, que a definicdo de caracteres faciais
como masculinos ou femininos € feita pela triade
mandibula-testa-olhar, este altimo entendido como
formado pela 6rbita ocular e sobrancelhas. Deste
modo, para se feminizar um rosto seria necessario
“modificar o olhar”, suavizando-o para que se torne
“mais doce e mais feminino”. Esse profissional
destacou ainda que tal cirurgia “ndo visa tirar a
identidade, mas feminizar e suavizar”, inscrever a
pessoa identificada como do género masculino no
nascimento em um género feminino, ja que este é
o desejo expresso por quem procura a feminizacao
facial como também pelo fato de que “identificamos
na rua, mesmo que inconsciente[mente], o género
da pessoa” (Diario de Campo).

Essa ideia de um “passar por” conquistado via
cirurgias plasticas é concebida por Gilman (1999)

3 Utilizo o termo “cisgénero” de modo a acompanhar boa parte da producdo contemporanea nos campos académico e politico dos estudos

e/ou questdes trans. O sentido deste termo é o mesmo da concepcdo defendida por Leticia Lanz (2016): “(do grego cis = em conformidade

com; conforme + género) - a pessoa que se encontra bem ajustada ao rétulo de identidade de género (mulher ou homem) que recebeu ao

nascer em fun¢éo do seu 6rgdo genital (macho ou fémea). Individuos cisgéneros estdo de acordo, e normalmente se sentem confortaveis,

com os cédigos de conduta (incluindo vestuario) e papéis sociais atribuidos ao género a que pertencem, ao contrario de individuos

transgéneros que, de muitas e variadas formas, se sentem desajustados em relagdo aos rotulos de género que originalmente receberam

ao nascer. Nota 1: cisgénero ndo € identidade, mas a condic&o sociopolitica-cultural da pessoa que vive em plena conformidade com a

classificacdo de género - homem ou mulher - recebida ao nascer emrazdo da sua genitalia de macho ou de fémea”. O sentido politico deste

termo reside

como “o outro” a ser nominado.

na submissdo das pessoas cisgéneras ao mesmo tipo de nomeacdo que frequentemente recai sobre pessoas transgéneras,

4 FACIALTEAM. Disponivel em: <http://facialteam.com.br/>. Acesso em: 15 mar. 2014.
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como um processo de tornar certas caracteristicas
corporais visiveis de determinada forma, ao
contrario de um processo de invisibiliza¢do ou
apagamento de tais caracteres. O objetivo com
tais cirurgias seria tornar-se identificavel como
pertencente a determinado grupo com o qual
inicialmente a pessoa n&o seria identificada. Esse
autor menciona, por exemplo, a ideia presente na
antropologia do século XIX de que grupos como
judeus e africanos se aproximariam tanto na
presenca de um “sangue negro”, denunciado pela
cor da pele, como por tracos corporais, em especial
o formato do nariz. O que estd em jogo aqui seria
a delimitacdo entre um “nés” e um “outro” que
o processo de “passar por” - aperfeicoado com
técnicas cirargicas que promoviam tal modificacdo
corporal sem deixar cicatrizes que denunciariam
tal intervencdo - legitimaria como exitoso ou
fracassado, de modo que “as técnicas cirargicas
devem evoluir constantemente para aperfeicoar a
iluséo de que a fronteira entre o paciente e o grupo
nunca existiu” (Gilman, 1999, p. 22).

Alexander Edmonds (2010) também aborda a
questdo das rinoplastias com o objetivo de modificar a
percepcdo étnica do nariz. Em seu trabalho de campo
na cidade do Rio de Janeiro, encontrou exemplos
como o de Nanci, mulher negra que queria “afinar”
seu nariz por considera-lo, segundo suas palavras,
“feio, muito largo. Eu quero refina-lo, transforma-
lo” (p. 143), ou o de Vilmar, paciente advinda de uma
familia multirracial, que nédo se identificava como
negraevianarinoplastia a oportunidade de ter seus
tracos mais préximos da forma como se via (incluindo
sua insercdo em sua familia): “Mas meu nariz puxou
o nariz negro. Todo mundo na familia tem um nariz
fino, mas eu tenho um como o dela, este nariz de
porquinho” (p. 146). Aqui também parece haver um
processo de “passar por” localizado em alguns tracos,
redefinindo-os segundo padrdes estéticos tidos como
universais - o que muitas vezes significa “brancos”,
principalmente em contextos de preconceito e
discriminacé&o racial (Edmonds, 2010).

Apesar de a anéilise de Gilman enfatizar
invisibilizacdes e visibiliza¢Ses em um campo que
poderiamos identificar como étnico/racial, penso
que podemos utilizar tal argumento para pensar
as cirurgias de feminizacdo facial e a construcéo

daquilo que serda nomeado como beleza. Aqui o
“passar por” um género diferente do atribuido no
nascimento se aproxima do processo analisado
por Gilman por se tratar de uma identificacéo
social mais imediata. O sentimento de pertenca
a outro grupo néo vira apenas de si, mas de uma
identificacdo e validacdo pelo outro, que alocara
tal sujeito no feminino desejado. Neste sentido,
constituem-se como dois &mbitos complementares,
porém diversos, aqueles no qual a pessoa sera
identificada (e se assumird) como travesti ou mulher
transexual: um situa-se na esfera de suas relacdes
mais proximas e o outro no espaco publico, no qual
ndo necessariamente desenvolvera rela¢des mais
pessoais. E neste Gltimo que pode desejar ser visivel
invisivelmente, ou seja, ser vista, mas ndo apontada e
identificada a todo momento como uma pessoa trans.

Neste caso, ser bela poderia tanto significar
a invisibilizagdo de tracos na face tidos como
masculinos como também se aproximar de um modelo
supostamente universal de beleza que garantiria certa
legitimidade nos mais diferentes contextos sociais
- ainda que a isto se some o apagamento de outros
tracos aqui confundidos com ou transmutados em
caracteres de género, como os raciais mencionados
pela atriz negra transexual Laverne Cox ao afirmar:

Ainda acho um desafio me achar bonita numa
cultura em que os padrdes de beleza feminina
branca ainda sdo a norma. [...] Para mim, tornar
meus atributos “femininos o bastante” para
alcancarem os padrdes do meu exigente olhar
critico, bem como das percepcdes alheias, ainda
é uma questdo. Por exemplo, depois de muito
andar pelas ruas “sem passar”, quer dizer, sem
ser percebida como uma mulher néo-trans, isso
significa para mim, em minha cabega, que néo sou
“bonita o bastante”. Mas conforme fui evoluindo e
crescendo, percebi que “passar” e “beleza” ndo tém
nada a ver um com o outro. S6 que depois de muito
pensar sobre cirurgia de feminizacédo facial (CFF),
confesso com tristeza que parte do meu desejo de
parecer mais “bonita”, mais feminina, é parecer
mais branca. Escrever isso me faz chorar. (Cox, 2011)

A toénica racial da rinoplastia esteve presente
em recente controvérsia: em artigo publicado pela
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equipe da Facialteam no periddico Jama Facial
Plastic Surgery, Bellinga et al. (2017) descreveram
cirurgicamente a técnica da rinoplastia no processo
de feminizacéo facial, porém sem maiores discussdes
sobre as implicacdes sociais de tais procedimentos.
Isto foi matéria de critica de Jeffrey Spiegel
(2017) em comentario encomendado e presente no
mesmo nimero do periédico, o qual questionava a
naturaliza¢do de um Gnico ideal de beleza no préprio
procedimento técnico das cirurgias plasticas, em
especial arinoplastia e a “feminizacdo” de caracteres
faciais. Em suas palavras, “embora essas medidas
[da técnica cirGrgica] possam fornecer alguma visdo
sobre o ‘que’ [no original, what] da beleza, elas néo
fornecem uma visdo do ‘porqué’ [no original, why]”
(Spiegel, 2017, p. 181, traducdo minha). Cho, Massie
e Morrison (2017) reiteraram tal critica em carta
publicada no mesmo periédico, destacando que
as medidas para o nariz que Bellinga et al. (2017)
apresentaram em seu artigo correspondem a um
nariz branco e ndo a diversidade de tipos de narizes
possivelmente encontrados em potenciais clientes/
pacientes. Em seu direito de resposta, os primeiros
autores afirmaram que consideravam a validade de
tais criticas, porém acima de qualquer normalizac¢&o
étnica do nariz, a cirurgia de feminizacédo facial na
qual arinoplastia esta incluida leva conjuntamente em
consideracdo “as preferéncias estéticas da paciente,
caracteristicas antropométricas, idade, etnia, sexo e a
relacdo harménica entre os tercos faciais” (Bellinga;
Capitan; Simon, 2017, p. 243). Além disso, reiteraram
que amaioria de suas pacientes séo clientes brancas
europeias, de modo que as medidas para o nariz
que apresentaram correspondiam a experiéncia
encontrada em sua clinica sediada na Espanha.
Toda esta discussdo nos mostra que o desejo
pessoal e a exigéncia social de um “passar por”
no exemplo da construcdo de uma feminilidade
facial em rostos antes tidos como masculinos
também encontram eco e sdo produzidos em
prerrogativas do campo biomédico, em especial no
campo das cirurgias plasticas. E nesse campo que
se constréi a fundamentagéo dita cientifica para
suas intervencdes. Deste modo, constitui-se como
objetivo deste artigo analisar os discursos de género
construidos em torno das chamadas cirurgias de
feminizacgdo facial tanto nesse discurso cientifico

biomédico como no discurso e servicos oferecidos por
clinicas que realizam tais procedimentos, que tém se
tornado cada vez mais populares entre determinado
grupo de travestis e mulheres transexuais. A partir
de levantamento bibliografico feito no site Google
Académico, apresentarei na préxima se¢do uma
analise de artigos cientificos do campo biomédico
que buscam construir uma nocdo de género - ou
uma identificacdo de género - por meio do conjunto
dos tracos faciais. Na sequéncia, analiso como tal
discurso aparece encarnado (embodied) na descricéo
e na técnica dos procedimentos cirargicos da dita
feminizac&o facial a partir de material etnografico de
tese de doutorado sobre o Miss T Brasil, com destaque
para a clinica Facialteam, parceira desse certame.

A ciencia da feminizacao facial

Em pioneiro artigo intitulado What gives a face
its gender, Elizabeth Brown e David Perrett (1993)
descrevem um experimento social no qual, por
meio de uma série de fotos de rostos masculinos
e femininos, chegaram ao que creditaram ser uma
média do que seria a face de cada um desses géneros.
Caracteristicas como olhos, queixo, sobrancelhas,
nariz e boca foram entéo separados individualmente
ou em pares e inseridos no “rosto base” do outro
género. Ainda que reconhecam que “sujeitos do
sexo masculino exigiam mais masculinidade para
classificar uma face como masculina do que sujeitos
do sexo feminino fizeram e, consequentemente,
menos feminilidade para classifica-la como
feminina” (Brown; Perrett, 1993, p. 837) e que
os resultados tenham apontado que a imagem
do rosto como um todo é de grande importancia
para a percepcédo de seu género, o que tais autores
promovem é uma generificacdo de caracteres
isolados, talvez sugerindo-lhes uma configuracéo
biol6gica diversa para aquilo que identificariamos
como do masculino ou feminino. Parece haver um
esforco para que aquele 6rgdo/caractere contenha
em si o género da pessoa que o porta, o que exclui
toda e qualquer construcéo social e cultural daquilo
que nos identifica como masculinos e/ou femininos
e sua consequente percepcdo social.

Além de acreditar que a construcdo do género
e sua percepcdo é um processo cultural e que
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englobaria n&o sé o corpo visto como um todo
mas também as relagdes que este estabelece com
seu contexto social, todos estes caracteres por
eles mencionados poderiam ser modificados via
intervencdes diversas sem que o objetivo direto fosse
identificar-se como masculino ou feminino. Isto
demonstra o quanto este argumento pode ser fragil
nesta leitura univoca e restritiva de tragos faciais,
os quais também poderiam ser lidos de acordo com
construcdes e contextos outros, como a discusséo
mencionada sobre a manipulacéo de tragos segundo
um imperativo de questdes e disputas étnico-raciais.5

O estudo de Elizabeth Brown e David Perrett
(1993) é mencionado em outros experimentos com
a mesma finalidade, como Ferrario et al. (1993),
Fellous (1997), Cellerino, Borghetti e Sartucci
(2004) e Yokoyama et al. (2014). Jean-Marc Fellous
(1997) revisa o tema e promove uma critica a alguns
trabalhos, como o0 ja mencionado de Brown e Perrett
(1993) ou outros analogos, como o de Ferrario et
al. (1993). A critica de Fellous né&o é voltada para a
impossibilidade de se estabelecer determinada face
e seus caracteres em separado como masculinos ou
femininos, mas sim para a possivel imprecis&o dos
métodos utilizados. Acerca do trabalho de Ferrario et
al. (1993), ele afirma, por exemplo, que “os resultados
sugerem que as faces masculinas sdo mais largas
e mais compridas que as faces femininas” (Fellous,
1997, p- 1962), reconhecendo a diferenciacado facial
de género entre faces tidas como masculinas ou
femininas, mas avalia que o uso de anéalise estatistica
de primeira ordem pode ter sido insuficiente e
influenciado o resultado. Neste sentido, baseou-se na
analise métrica de Ferrario et al. (1993), mas valeu-se

de uma analise estatistica de segunda ordem para
analisar a métrica de dois grupos de imagens: um
com 52 imagens de bancos de dados (26 masculinas
e 26 femininas), das quais um Gnico pesquisador,
usando programa de computador desenvolvido para
esta finalidade, tracou seus pontos de referéncia e
os normalizou de modo que “fun¢des discriminantes
foram obtidas e a discriminacdo de género foi
avaliada em conjunto” (Fellous, 1997, p. 1965); outro
com 57 imagens (26 femininas e 31 masculinas),
apresentando expressdes faciais diversas.

Relacionando essa sua anéalise métrica e
estatistica de imagens de faces identificadas
previamente como masculinas e femininas, Fellous
(1997, p-1969) afirma que

Aanalise discriminante sugere que a “feminilidade”
depende das grandes disténcias entre os cantos
externos dos olhos (E3), uma medida da extens&o
geral dos olhos, grande distancia entre os olhos
e sobrancelhas (B2), um nariz pequeno (N2), uma
estreita (pequena W4) e arredondada (pequena L1)
face[...]. A“masculinidade” depende da presenca de
uma grande largura de narina a narina (N2), ossos
malares largos (W4), face comprida (L1), pequena
extensdo dos olhos (E3) e pequenas distancias entre
as sobrancelhas e os olhos (B2).

Fellous (1997) conclui seu estudo afirmando que
a analise estatistica dos caracteres da face néo é a
GUnicaresponsavel pela percepcdo de género, porém,
sendo compativel com os estudos que analisaram tal
percepcéo, essesresultados o levam a crer que esse
seu verdadeiro escrutinio métrico aponta para bases

5 Em diversos momentos estes argumentos biomédicos se aproximam de outros campos do conhecimento que se esforcavam para
constituir-se “cientificamente”, como a criminologia de Cesare Lombroso, fundador da Antropologia Criminal, que buscava localizar o
crime no corpo daquele que entdo estava sendo construido pelo Direito como o delinquente. Em 1893 lancou com William Ferrero A mulher
delinquente, a prostituta e a mulher normal, no qual analisa comparativamente caracteres anatomicos e comportamentos morais destes
trés “tipos” de mulheres, concluindo que estes caracteres, principalmente das mulheres delinquentes, se aproximariam de caracteres
masculinos. Ele afirmava que “precocidade e virilidade do aspecto é a dupla caracteristica da mulher-criminosa, e serve mais do que
qualquer outro recurso para destruir e mascarar seu tipo” (Lombroso, 1898, p. 99), 0 que se expressaria, por exemplo, em uma “quantidade
viril de cabelo em 15%, como contra 5-6% em [mulheres] normais, e 5% em criminosos” (Lombroso, 1898, p. 82) ou no que ele chamou
de “assimetria da face”, “presente em 7,7% das delinquentes e em 1,8% das prostitutas” (Lombroso, 1898, p. 77). Lombroso promove um
verdadeiro escrutinio do corpo feminino e apresenta diversas fotos para subsidiar seu argumento, além de descri¢des e concepgdes
morais do que seria caracteristico de mulheres tidas como perigosas ou o “outro constitutivo” da mulher normal: “Fisionomia Viril -
Esta caracteristica mostra uma porcentagem de 11,8 em delinquentes, 4 em prostitutas. (Ver PlacaI[..] e observe como, especialmente
de perfil, esta peculiaridade da uma aparéncia dura e cruel aos rostos que em uma visao frontal sdo por vezes bonitos” (Lombroso, 1898,
p. 80). Esta tradicdo nos mostra o quanto ha um radical binarismo entre o masculino e o feminino nos mais diversos saberes e campos
sociais e o quanto aquilo que poderia romper tal binarismo acaba sendo construido moralmente como indesejado ou mesmo perigoso.
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“estruturais inerentes ao estimulo visual” (p. 1973).
Sugere, entdo, que haveria algo estruturalmente
determinante na estrutura facial e na forma como
uma face é classificada como masculina ou feminina,
seja em experimentos analogos ou em nossa
vida ordinaria, o que, ainda segundo ele, estudos
neuropsicolégicos poderiam vir a confirmar.

Certa estrutura que possibilitaria a percepc¢do
do género de determinada face, ainda que né&o
muito bem definida, também é sugerida pelo
estudo de Cellerino, Borghetti e Sartucci (2004).
Os autores utilizaram-se de 50 imagens pixeladas
de rostos masculinos e femininos (25/25) que foram
submetidas a 121 observadores (56 homens e 65
mulheres) cujas respostas os levaram a concluir
que: “1. Faces masculinas séo categorizadas mais
eficientemente do que faces femininas. 2. Sujeitos séo
mais eficientes na categorizacdo de faces do mesmo
sexo“ (Cellerino; Borghetti; Sartucci, 2004, p. 447).
Duas hipéteses, diversas das ja mencionadas nos
estudos anteriormente citados, sdo levantadas para
explicar tais diferencas. A primeira tem carater mais
sociocultural e, reconhecendo que a identificacgéo
do género pela face é um processo cognitivo, supde
que essa divergéncia ocorra devido as diferentes
socializa¢des de meninas e meninos na infancia,
as quais restringem o convivio de cada género ao
seu proprio grupo. Ja a segunda é radicalmente
diversa e menciona varios estudos neurofisiol6gicos
para afirmar que “o desenvolvimento e a funcéo do
cérebro masculino e feminino s&do influenciados
pelos hormonios esteroides, e esta influéncia se
estende também para a categorizacdo de género da
face” (Cellerino; Borghetti; Sartucci, 2004, p. 448).

Cellerino, Borghetti e Sartucci (2004) acabam
ndo desenvolvendo analiticamente nenhuma
dessas duas hipdteses. A primeira destoa dos
outros estudos aqui citados, os quais de modo geral
buscam uma explicacdo estritamente biomédica (e
de uma biomedicina mais dura) para a percepcdo
e identificacdo de uma face como masculina ou
feminina. A segunda apenas referencia uma série
de artigos que fizeram algum tipo de analise
neurofisiologica sem que seus argumentos e/ou
resultados sejam apresentados.

Estudo que efetivamente abarca a neurofisiologia
€ o de Yokoyama et al. (2014), que partem do

principio de que as faces masculinas e femininas
sdo percebidas segundo essa diferenciacéo e, entdo,
buscam responder se essa percepcdo € baseada em
caracteres mais isolados ou se ocorre de forma
holistica pela identificacdo da face como um todo,
como o estudo de Brown e Perrett (1993) em certa
medida ja propunha. Com base em uma série de
medicdes neurolégicas, como das ondas e respostas
de determinadas areas cerebrais aferidas em
eletroencefalograma realizado concomitantemente
a exposicdo de estimulos visuais (faces masculinas
e femininas), Yokoyama et al. (2014) concluiram
que a percepcdo do género da face € um processo
holistico, assim como a prépria percepg¢do da face
como um todo. Eles descartam a hipotese de que
caracteres percebidos fora de seu contexto facial
poderiam fornecer informacdes sobre determinado
género e afirmam que os estudos que chegaram a
tal conclusdo ndo estavam exatamente errados,
apenas ndo levaram em conta que uma pessoa, ao
ser colocada diante de um estimulo desse tipo, logo
oinsere em uma face. Esta, por sua vez, € dotada de
um género e outras caracteristicas que valoramos
socialmente, de modo que o processo de percepcéo
do género pela face diz da prépria percepcéo e do
processamento daquele estimulo como uma face.
Diversos outros estudos poderiam ainda ser
mencionados, como arevisdo do tema feita por Adrian
Schwaninger et al. (2006), que apresenta conclusdes
semelhantes as posteriormente encontradas por
Yokoyama et al. (2014) acerca da relacdo entre
caracteres individuais e percepcéo holistica da face,
ou a tese de doutorado de Jenny Rehnman (2007),
que estudou adultos e criancas a fim de relacionar
a percepcdo que tais grupos tém do género da face
e processos cognitivos que, como sugere, seriam
diferentes em homens e mulheres. Forjando uma
concepcdo biologizada das diferencas de género
identificadas na face e em seus tracos, todos esses
experimentos e argumentos oferecem a base dita
cientifica para que intervencdes cirargicas possam
ser realizadas (preferencialmente) em travestis e
mulheres transexuais de acordo com um protocolo
que, juntamente com os construidos diagnéstico
e necessidade psiquiatrica de readequacdo sexual
daquele corpo, se justificara por ser entdo tido como
necessario a essa “readequacéo” dos caracteres da
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face. Constroéi-se assim um campo de intervencéo
biomédica e mercado para determinado publico,
como também a necessidade e o desejo pessoal de
submeter-se a ela. As cirurgias de feminizacédo facial
podem, entdo, se ndo forem incluidas plenamente,
ao menos dialogar de modo bastante forte com o dito
processo transexualizador: se, como tais estudos
tentam afirmar, os tracos faciais ou a face como
um todo tém um género e estes sdo tidos como téo
fundamentais na construcdo da identidade pessoal
e na forma como somos reconhecidos no cotidiano,
este tipo de intervencdo em pacientes que desejam
a transicdo de género seria, entdo, fundamental
para sua propria constituicdo enquanto sujeito ou
pessoa. Como discutirei a seguir, a identificacéo
por mulheres transexuais e/ou travestis de tracos
faciais que considerariam como masculinos pode
acabar sendo vista como um “problema” na sua
relagdo consigo e como um estigma nas mais diversas
interacdes sociais, o que potencialmente a inseriria
num mercado de interven¢des e procedimentos para
feminizar ou “suavizar” sua face.

O encarne da distincdo facial de
género no Miss T Brasil

No contexto do Miss T Brasil, a feminizac&o facial
aparecia como sendo bastante desejada e alvo de
expectativas e curiosidades. Parecia ser a mais nova
e tecnolégica intervenc&o no corpo agora disponivel
no Brasil, de modo que frases anteriormente ditas em
separado como eu quero fazer meu nariz) ou eu Quero
fazermeu queixo foram sendo substituidas pela frase
eu quero fazer a feminizagdo [facial]. Influenciadas
por essa tecnologia e sua disponibilidade no mercado
cosmético-cirdrgico brasileiro, uma concepcéo do
rosto e sua feminilidade parecia estar migrando de
uma imagem e intervenc¢des que seriam feitas em
caracteres especificos para uma nova concepcdo/
ideia, talvez mais holistica.

Neste sentido, a palestra com a equipe da
Facialteam inserida nas atividades oficiais do
Miss T Brasil 2014 foi um momento extremamente
pedagodgico que tanto oferecia tal servico as
candidatas como as ajudava a forjar essa nova
concepg¢do de determinado feminino por meio do
rosto. Aliada a exibi¢do de muitas imagens de

antes e depois de pacientes e videos com imagens
em 3D ressaltando todos os aspectos das técnicas
e tecnologia utilizadas, a ideia de um médico
especialista analisando aquele rosto para torna-
lo feminino era bastante apreciada, até porque
havia sido frisado que o grande objetivo daquele
momento ndo era que as candidatas realizassem
a cirurgia com tal clinica, mas transforma-las em
uma espécie de especialistas e multiplicadoras
desse tipo de conhecimento cirargico-cientifico:
“Hoje vocés vdo ter esse embasamento inclusive pra
poder discutir: ‘Mas que técnica que o senhor usa?
Por onde que vocé acessa? Quem faz transplante de
cabelo? O senhor s6 raspa ou faz osteotomia?’, todo
um sistema [a] que vocés vdo se habituar, ta?” (Diario
de Campo, transcricdo da palestra da Facialteam,
Miss T Brasil 2014).

O peso de se estar constante e publicamente
em foco, geralmente sob julgamento negativo,
nesses casos pode ser o que se deseja evitar, ja que
de diversas formas ha uma exigéncia social para o
enquadre em um dos lados do binarismo de género.
Neste sentido, o fato de ser uma pessoa trans pode
ser positivado em diversos ambitos da vida, mas
para muitas pessoas trans talvez ndo o sejanarua,
na farmécia, no supermercado, ou seja, em espacos
publicos cotidianos nos quais se deseja conquistar o
“direito a indiferenca” (Almeida, 2005). A afirmacéo
publica da transgeneridade é um importante ato
politico, porém ao mesmo tempo pode constituir
um risco em um meio social machista e transfébico
como muitos nos quais vivemos. Como afirma Tiago
Duque (2013) acerca de um regime de visibilidade e
reconhecimento, este Gltimo podera ser tido como
uma das “alternativas contra as experiéncias de
rechaco, discriminacéo e violéncia. Aproximar-se
[...] daqueles mais inteligiveis - ser identificado
como um homem e uma mulher de ‘verdade’, em
termos também de classe, raca/cor e idade mais
privilegiados - € uma forma de se proteger” (p. 186-
187). E neste sentido que a clinica Facialteam justifica
a importancia da cirurgia de feminizacé&o facial:

Porque [sic] realizar a Feminizac&o Facial?

A Cirurgia de Feminizac¢&o Facial esta crescendo
principalmente entre as mulheres transsexuais
[sic]. Psicologicamente pode ser mais importante
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do que a redesignacdo de sexo ou género, pois
ajuda a integracdo social como um individuo do
sexo feminino. O rosto nos da a primeira impresséo
visual e nos permite de forma rapida atribuir
diretamente o sexo da pessoa que vocé esta olhando.
Enquanto outras partes de nosso corpo podem
ser escondidas, camufladas ou exageradas para
parecer mais femininas, € bastante dificil criar
um aspecto facial feminino sem a Cirurgia de
Feminizacdo Facial. Por esse motivo a pessoa que
esta em transicdo de masculino para feminino pode
se beneficiar dessa cirurgia para transformar seu
rosto e ajudar em sua interacgdo social.®

A cirurgia de feminizacéo facial viria, entéo,
como a conquista definitiva e encarnada de
feminilidade em uma identificacdo social imediata,
ainda mais porque, como afirma Capitéan et al. (2014,
p- 610), “a principal diferenca entre caracteres faciais
masculinos e femininos € relacionada a estrutura
6ssea”. Assim, a diferenca sexual e/ou de género
estaria inscrita no osso, em algo biologicamente fixo
e basilar - além do “tipo de pele, distribuic&o de pelos
e gorduras faciais, tipo de cabelo e formato da linha
do cabelo, proeminéncia da cartilagem da tireoide ou
do Pomo de Ad&o, e caracteristicas diferenciadoras
nos tecidos macios, entre outros” (Capitan et al.,
2014, p. 610)7 -, e ndo na forma como tal estrutura
biolégica é construida e valorada culturalmente.

Podemos também conceber esse processo de
“passar por” como uma forma de encobrimento e
transformacdo de um estigma em seu contrario.
Goffman (2004) analisou esse processo de
estigmatizacdo como a estereotipacdo de toda a
vida e do corpo daquele de algum modo marcado
por algo identificado como um estigma. Nesta
construcdo de uma nocéo e experimentacdo dessa
negatividade, Goffman menciona diversos exemplos
que tém o rosto como alvo imediato, o qual talvez
seja o principal local da identificagdo daquela pessoa
como uma “desviante” ou “estigmatizada”.

Esse autor afirma que este estigma nitidamente
visualizado geralmente sera manipulado por
aquele que o porta, seja de forma direta, na

tentativa de escondé-lo ou corrigi-lo, ou indireta,
ao desenvolver outras areas da vida que de alguma
forma compensarédo aquele “defeito”. Ele postula
ainda que essa manipulacdo, principalmente aquela
direta, pode levar a um processo de vitimizacéo,
no qual o estigmatizado se coloca vulneravel a
profissionais que oferecem uma série de tratamentos
e intervencdes visando a correcdo daquilo que tanto
lhe causa dor por ser considerado pela sociedade
como moralmente “defeituoso”, “anormal” etc.
(Goffman, 2004).

Nesse processo de identificacdo e estigmatizacéo,
o par visibilidade e encobrimento - que poderia
levar ao reconhecimento de sua legitimidade social,
segundo concepc¢do de Duque (2013) - atua como um
jogono qual a pessoa procurara encobrir seu estigma,
tornando-se visivel para outrem de forma que este
seu estigma ndo ganhe prioridade na cena e ela seja
identificada segundo a apresentacdo que gostaria
de fazer de si. Goffman (2004) afirma que isto pode
ser bastante dificil, pois nossas relacées cotidianas
sdo mais estreitas do que apenas contatos visuais e
breves encontros em locais ptblicos. Porém, aqui me
detenho neste Gltimo ponto por ser elemento-chave
no desejo e na justificativa de realizac¢éo da cirurgia
de feminizacdo facial.

Esconder sua transexualidade daqueles com
quem serelaciona - ou encobri-la, segundo termos de
Goffman (2004) - parece ser tarefa quase impossivel
endonecessariamente desejada. O desejo parece ser
mais o de ndo se tornar visivel desta forma no espaco
publico, pois € ali que estranhos podem identificar
esta condicdo, marca-la moralmente como um
estigma e consequentemente se sentirem autorizados
a discriminar ou mesmo violentar tal pessoa. Este
modo n&o estigmatizado de ser visto em publico foi
reafirmado na palestra da equipe da Facialteam ao
se reiterar o que constituiria a feminilidade e como
poderia ser conquistada ou “melhorada”, embasando-a
nos saberes biomédicos encarnados ali:

Entdo quando a gente olha o rosto, o que identifica
esse rosto como feminino, como masculino? Parece
uma coisa um pouco vaga, um pouco subjetiva.

6 FACIALTEAM. Disponivel em: <http://facialteam.com.br/>. Acesso em: 15 mar. 2014.

7 Cabe ressaltar que esses autores também s&o profissionais da sede da clinica Facialteam, na Espanha.
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Entdo para facilitar a gente dividiu em trés
aspectos aqui: [...] aspectos primarios, secundarios
e terciarios que eu vou falar. Os primarios sdo os
aspectos estruturais, né, que eles vém de acordo com
o desenvolvimento de cada pessoa, principalmente
por a¢do hormonal na época da adolescéncia, da
puberdade. Aspectos secundéarios € o cabelo, a
distribuicdo de gordura, a textura da pele, e durante
essa semana a gente discutiu aspectos terciarios,
que é o que muitas de vocés ja sabem, que é
maquiagem, postura, forma de falar, de se impor, né,
de maneira mais suave e feminina. Importante dizer
que esses trés aspectos eles sdo pilares. S&o trés
pilares para vocé ter um resultado completo. N&o
adianta so fazer a cirurgia se os outros dois aspectos
também né&o estiverem perfeitos. Ndo adianta
vocé fazer uma boa maquiagem, tomar um bom
horménio, se vocé tiver uma estrutura 6ssea que
teve uma acdo da testosterona e precisa ser operada.
Entdo as estruturas 6sseas sdo modificadas fazendo
acirurgia. (Diario de Campo, transcricdo da palestra
da Facialteam, Miss T Brasil 2014)

Esse sistema que procuraria alinhar os aspectos
primarios (nomeados estruturais, como o sistema
6sseo), secundarios (de cunho mais endocrinolégico)
e terciarios (tidos como comportamentais e sociais)
na composicdo dessa feminilidade para travestis
e mulheres transexuais visaria alcanc¢ar uma
perfeicdo das formas, o que garantiria expressdes
como aquelas que as candidatas elaboraram sobre
as imagens de antes e depois exibidas pela equipe
da Facialteam durante a palestra de 2014: Gente,
ficou belissima! (Candidata 1); Pode fazer na minha
cara (Candidata 2); Acho que ela ficou mais bonita.
Olha la! (Candidata 3); O nariz ela fez também, né?
Ta perfeito! (Candidata 3); Ah, mas ela ja era bonita.
Ficou mais ainda (Candidata 4).

Especialistanos aspectos primarios, a equipe da
Facialteam versou bastante sobre os procedimentos
de modificacdo da estrutura 6ssea da face visando
sua feminizac&do, com destaque para as intervencdes
feitas na mandibula, conforme o excerto que abre
este artigo, e na testa:

Palestrante: No final da palestra vocés mesmas vdo
identificar, seja na foto, seja em alguma conhecida,

aspectos que vocés identificam como grosseiros,
aspectos fortes que chamam muito a atencéo, as
vezes até trazendo um aspecto mais masculino.
Isso principalmente na testa e nessaregido aqui do
olhar, t4? Entéo eu falei que sdo quatro aspectos:
aqui a testa; essa regi&o do osso muito forte, tém
muitas meninas que tém dificuldade em fazer
maquiagem porque o olho ta muito 1a no fundo
e ndo consegue fazer a maquiagem nessa regido.
Geralmente a 6rbita € mais fechada no homem do
que na mulher, entdo a mulher tem o olho mais
aberto, mais claro, mais leve, né? E muitas também
tém essas duas listas aqui, que também trazem um
aspecto muito anguloso pra testa que também da
pra considerar pra cirurgia, né?

Candidata: E como se fosse uma saliéncia, né?
Palestrante: Isso, duas saliéncias. Entdo essa
préxima [gritos de espanto ao se mostrar aimagem
do antes e depois da paciente] s6 operou a testa, ta?
Ela ndo fez mais nenhuma outra cirurgia. Vocé vé
que a proporcdo do rosto muda, parece que ela fez
mais coisa.

Candidata: Até o nariz dela mudou.

Palestrante: Levanta a sobrancelha, abre o olhar,
deixa o olho sem ficar tdo profundo. (Diario de
Campo, transcricdo da palestra da Facialteam,
Miss T Brasil 2014, grifos meus)

Essa concepcdo da testa como central na
identificacdo do género vai ao encontro da afirmagéo
feita na palestra dessa mesma equipe realizada em
2012, de que o género estaria visivel na estrutura
6ssea da cavidade ocular, parte do que é chamado de
testa. A testa desempenharia papel tdo central que
mesmo partes faciais muitas vezes ndorelacionadas
diretamente sdo concebidas como absolutamente
influenciadas por ela, como as chamadas macas
do rosto, alvo de preenchimento com silicone por
muitas travestis e mulheres transexuais visando
projeta-las de uma forma concebida como feminina:
“muitas vezes a percepcdo de que a macéa do rosto
ta muito pra tras na verdade é uma percepcéo
enganosa, né? Por qué? Na verdade, é a testa que ta
muito pra frente. Uma vez que vocé opera a testa é
como se vocé projetasse as macds do rosto” (Didrio
de Campo, transcricdo da palestra da Facialteam no
Miss T Brasil, 2014).
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A conquista da feminilidade para travestis e
mulheres transexuais tem grande peso em sua
identificacdo social imediata, além do quanto essa
identificacdo publica pode dar suporte pessoal para
que essa feminilidade, corroborada socialmente,
também possa ser performativamente reconhecida
como algo pessoal e subjetivo, como aquilo que se é.
Neste sentido, a feminilidade facial conquistada pela
cirurgia de feminizacdo podera cumprir objetivos
pessoais, como o de se sentir mais feminina, mais
bonita, entre outros. Porém, destaco a funcéo
social de encobrimento de um estigma denunciado
pela identificacdo de tracos masculinos em uma
apresentacdo de sifeminina, pois esta € a justificativa
utilizada por diversas outras clinicas para a
realizacdo de tal procedimento, como também € o
ponto ressaltado em muitas narrativas de travestis
e mulheres transexuais quando afirmam que o que
desejam é andar tranquilamente nas ruas sem ser
a todo momento identificadas - e logo julgadas
moralmente de forma negativa - como pessoa trans.
Neste caso, ndo ser identificada de imediato como
uma travesti ou mulher transexual est4 estreitamente
relacionado a ser identificada positivamente de acordo
com o género feminino agora conquistado, como
afirmou uma das candidatas da edi¢éo de 2013 do
Miss T Brasil ao ser perguntada sobre seu interesse
em participar de tal certame:

Meu interesse inicial foi bastante eqocéntrico - eu
queria ter minha beleza avaliada. A pessoa trana,
quando define sua transicdo como terminada,
adquire uma curiosidade por sua aparéncia e pela
opinido dos outros sobre a mesma de uma forma
qQue uma peasoa cis nunca entenderia, tendo esta
4ido, digamos, ‘o que queria’ desde o nascimento.
Tem toda uma questdo de aprovagdo externa de sua
nova identidade social (Candidata Miss T Brasil em
entrevista ao autor, 2013).

Destaco que, a época da edicdo de 2013 do Miss
T Brasil, essa candidata tinha passado fazia pouco
tempo pela cirurgia de feminizacédo facial, de modo
que esta aprovacgdo externa a que tal candidata se
refere ndo diz exatamente da aprovacdo do seu
circulo de rela¢des, mas sim do sucesso de sua
transicdo de género, ou seja, da ndo identificacdo dos

tragos masculinos que se pretende apagar/afastar
na cirurgia de feminizacédo facial. A opini&o sobre
si que ela desejava de estranhos se relacionava a
construcéo de sua visibilidade feminina publica e
ao afastamento de tragos socialmente identificados
como masculinos. O rosto feminino alinhado aquela
feminilidade expressa corporalmente a inscreveria
em um outro lugar, talvez mais legitimo socialmente
e, por isso, também mais legitimo para si.

A beleza construida com - e muitas vezes
sobreposta a - essa feminilidade parece ser daquele
tipo identificado por Edmonds (2010) como sendo
“harmonia e regularidade. Aproximando normas
de proporcéo, a beleza paradoxalmente também as
transcende, tornando-se tudo menos normal. Beleza
é radiante - literalmente direciona os olhos para
ela - enquanto a normalidade € discreta” (Edmonds,
2010, p.147). Abeleza entdo construida via cirurgias
plasticas ou qualquer outro meio é aquilo que sera
raro no cotidiano e, como Alexander Edmonds (2010)
destaca, legitima esse “novo” feminino socialmente.

Paradoxalmente, esse “tudo menos normal”
(Edmonds, 2010, p. 147) da beleza também exige a
construcdo ficticia de sua suposta naturalidade: o
harménico e proporcional € tido como belo, ainda
que tenha sido construido via cirurgias plasticas,
tratamentos estéticos, uso de cosméticos variados,
entre muitas outras intervencdes possiveis. Isso
foi corroborado na palestra quando, ao falar sobre
areconstrucdo dalinha do cabelo - uma das formas
de se feminizar a testa -, o cirurgido afirmou: “ta
vendo que a gente faz essa linha meio em ziguezigue?
Na verdade, [ela] acompanha a prépria linha do
cabelo para deixar natural. E assim que é a linha
do cabelo dela, entédo aqui € feita a inciséo [...]. Se a
gente fizesse retinho ia ficar muito artificial. Vocé
poderia identificar n&o pela qualidade da cicatriz,
mas pelo... € muito perfeitinho, né?” (Diario de
Campo, transcricdo da palestra da Facialteam no
Miss T Brasil, 2014). Esse aspecto foi igualmente
corroborado por uma candidata da primeira edicéo
do Miss T Brasil que ndo queria “mexer muito” no seu
nariz, pois, segundo ela, um nariz “muito feito” ndo é
feminino, ja que demonstraria sua ndo naturalidade.

O artificial aqui também pode se relacionar ao
exagero - e que neste caso especifico remete a figura
das travestis com excesso de silicone pelo corpo,
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bastante em voga em décadas passadas -, ao passo
que o natural agora valorizado seria o comedido, o
ndo excessivo. Ao apregoar a proporcionalidade do
rosto, a cirurgia de feminizacdo facial constitui-
se como o oposto de uma superabundancia de
modificacdes feitas sem a preocupagdo com o todo
daquelerosto ourealizadas em quantidade também
considerada descomedida:

Palestrante: A gente geralmente mexe no nariz que
ja foioperado quando existe realmente um problema.
Se é um nariz bonito, se € um nariz que ndo tem
um problema respiratorio, a gente evita de mexer.
Questdes estéticas, cada vez que opera, a tendéncia
€ que onariz fique cada vez menor. Como aconteceu
o caso mais famoso do Michael Jackson. A primeira
cirurgia que foi feita nele foi super bem-feita, s6
que o problema foi que ele n&o ficou satisfeito e
procurou sempre um cirurgido, e cada vez que vocés
procurarem, vocés vdo encontrar alguém que vai se
comprometer a fazer. (Diario de Campo, transcricdo
da palestra da Facialteam, Miss T Brasil 2014)

Nesse processo de buscar um comedimento nas
intervencdes cirtrgicas e uma harmonia das formas,
a cicatriz representa uma questdo fundamental.
Como ja postulava Gilman (1999) - e Edmonds
(2011), com uma expressdo que se tornou titulo de
um de seus textos, Almoast invisible scars [Cicatrizes
quase invisiveis] -, em cirurgias plasticas que
se pretendem “naturais” € crucial que cicatrizes
ndo sejam aparentes. Instaura-se aqui novo jogo
entre visibilidade/reconhecimento, no qual a néo
visibilidade da cicatriz garantiria o reconhecimento
da suposta naturalidade das formas femininas
conquistadas na cirurgia de feminizacédo facial, em
especial quanto a manipulacdo do osso da testa -
feita por inciséo no topo da cabeca justamente para
que a cicatriz permaneca escondida pelo cabelo - e
aretirada do pomo de addo:

A traqueia é mais importante de pensar nessa
técnica porque a gente néo vai fazer um corte
diretamente em cima do pomo. Vocé troca uma
proeminéncia de cartilagem por um corte, corta
um estigma, que é natural, que é da propria pessoa,
por outro, por um estigma cirdrgico. A pessoa vai

identificar da mesma maneira. De que maneira
a gente faz? A gente faz um corte mais préximo
do queixo possivel. Geralmente localizado aqui
[indica ajuncédo entre cabeca e pescoco], a gente ndo
consegue fazer, claro, invisivel, mas a gente faz bem
na transicdo que a pessoa de frente ndo consegue
ver nada. Fica embaixo. E a gente usa uma serra
diamantada pra poder cortar a cartilagem. (Diario
de Campo, transcricdo da palestra da Facialteam,
Miss T Brasil 2014, grifos meus)

Algumas candidatas demonstravam certa
apropriacdo popular do saber biomédico (Boltanski,
2004; Deppe, 2001) sobre os procedimentosrealizados,
de modo que absorviam certa nomenclatura médica e
falavam com bastante desenvoltura sobre tais temas,
desde simples menc¢des ao que havia sido realizado
em seus corpos até descricdes mais proximas de
um discurso especializado, como demonstraram
as seguintes candidatas: Tem pessoas que sdo mais
faceis dar queloide, né? (Candidata 2); € a sobrancelha
daquela... redirecionar a sobrancelha. Igual eu ja vi
muitas técnicas, mas eu sempre vejo com a cicatriz
(Candidata 5); Ndo precisa nem tirar [pelos, para
implante capilar] daqui de baixo entdo, que nem
una cirurgides fazem? (Candidata 6); No caso,
vocés implantam o bulbo, depois ele cresce, é iss0?
(Candidata 6); Mas a de vocés é como? Porque tem
gente que corta aqui, tem gente que faz por dentro...
(Candidata 4).

Acredito que elas tomam para si tal discurso
cientifico por este ser passivel de ser inserido
naqueles saberes construidos, vivenciados e
partilhados em seu cotidiano na construcdo de
seu feminino, como também pela possibilidade
de a cirurgia dota-las de determinado capital
simb6lico. O acesso a tecnologias tidas como as
mais avang¢adas e a inscri¢cdo desse feminino de
forma tdo “definitiva”, sem cicatrizes aparentes e
comresultados considerados muito satisfatorios,
tornam quem passa por tais procedimentos uma
espécie de embaixadora informal desse tipo de
modificagdo corporal e, quica, de algo da ordem
do feminino e do belo. Passar pela cirurgia de
feminizacdo facial proporciona o desejado “passar
por” mulher cisgénero no cotidiano e a insercéo
em um mercado de bens e consumo muito préximo
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de um mercado de luxo mais convencional, como o
“turismo cirargico” restrito (e restritivo) a quem
pode pagar por ele, ao mesmo tempo que pode néo
haver maiores regulacdes de tais cirurgias em um
mercado global ou transnacional, tornando-as
mais acessiveis a qualquer uma que tenha como
paga-las (Connell, 2012).

O Brasil é reconhecido mundialmente como
importante destino para realizacdo de cirurgias
plasticas (Edmonds, 2011) e, principalmente se
comparado aos valores cobrados em paises do
hemisfério Norte, uma cirurgia no pais é muito
mais barata e com o mesmo grau de sucesso,
eficiéncia e tecnologia dos grandes centros
mundiais. Processo analogo acontece em paises
como a Tailandia (Aizura, 2010), que conjuga uma
moeda desvalorizada em relacdo ao délar e ao
euro, por exemplo, com profissionais de exceléncia
na realizacdo de uma série de procedimentos
relativos a passagem corporal do masculino para
o feminino e vice-versa, em especial a cirurgia de
transgenitalizacéo.

Ha aqui um forte corte de classe, em que cirurgias
pléasticas que visam um embranquecimento do corpo
“foram agora transformadas de um projeto de higiene
social em uma pratica privada com o objetivo de
felicidade e auto-aperfeicoamento” (Edmonds, 2010,
p-148). O discurso em torno da autoestima é também
bastanterecorrente neste campo de cirurgias plasticas
de modo geral. Localiza no sujeito a responsabilidade
sobre sua “melhora” diante de um mundo que sempre
pode apontar suas falhas, incompletudes ou mesmo
faltas, para utilizar jargéo de um discurso psicolégico
mais tradicional, ou criar novas. Credita-se a esse
discurso psicolégico - e insisto que este é um dos
diversos discursos e praticas psicologicas possiveis
- essa melhora ou aprimoramento na forma como
cada um se concebe, a qual, segundo Lara Deppe
(2001), migrou de uma interioriza¢&o absolutamente
subjetivana década de 1970 para seu encarne no corpo
e em sua manipulacdo cirtrgico-cosmética a partir
dos anos 1980/199o0.

“Melhorar” é um termo e uma noc¢do também
comum no campo das cirurgias plasticas, como
na anedota contada por Edmonds de um cirurgiéo
que brincava, perguntando: “Qual é a diferenca
entre um psicanalista e um cirurgido plastico?

O psicanalista sabe tudo, mas ndo muda nada. O
cirurgido plastico ndo sabe nada mas muda tudo”
(Edmonds, 2010, p. 76). Isto também se manifestava
no discurso de uma candidata do Miss T Brasil 2014
que abertamente via seu processo de encarnar um
feminino como uma melhora de si: Entdo, amiga,
eu ja venho melhorando gradualmente, né? Porque
eu sou trans ha pouco tempo. Tem um ano e... pouco
mais de um ano e meio. [...]| Entdo, assim eu ja venho
melhorando de la independente do concurao. €, assim,
esse é o momento que eu to achando que eu t6 mais
bonita (Candidata 7).

Consideragoes finais

Ao contrario da cirurgia de transgenitalizacéo,
que muitas ndo sabem se desejam realizar ou
ndo, a cirurgia de feminizacédo facial parecia ser
consensual entre as candidatas do concurso de
beleza Miss T Brasil. Afirmo que a conquista da
visibilidade feminina propiciada por tal intervencédo
pode ser lida no contexto do desejo de “passar por”
que tanto encobre um estigma, como talvez seja o
dmbito mais visivel e identificavel de um processo
de legitimacdo de um sujeito feminino baseado
em seus tracos faciais no cotidiano corriqueiro
do espago publico e perante o olhar de estranhos.
Deste modo, se fazem pertinentes as ja referidas
palavras do cirurgido da Facialteam, para quem
“o género esta no olhar”. Segundo ele, o género se
encontra na estrutura formada pela 6rbita ocular e
sobrancelhas. Porém, talvez possamos deslocar tal
ideia e afirmar que o género tanto esta no olhar de
estranhos, que identificardo determinada pessoa
como masculina ou feminina, como no olhar de
muitas travestis e mulheres transexuais que
buscam, no olhar de aprovacéo ou de indiferenca
dos outros, o reconhecimento e a legitimacdo de
sua feminilidade.

Objetivando problematizar esse processo de
reconhecimento e legitimac&o social, busquei
demonstrar neste artigo como ha uma conjugacéo
de saberes biomédicos, técnicas e procedimentos
cirargicos e a producdo de uma necessidade
social (encobrimento de um estigma) e um desejo
pessoal daquilo que cada vez mais se abre como
possibilidade de intervencédo para travestis e
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mulheres transexuais. Ou melhor, para aquelas
travestis e mulheres transexuais que consigam se
inserir nesse mercado de bens e consumo de que
as cirurgias plasticas, e estas em especial, fazem
parte. Nos discursos produzidos tanto por agentes
de concursos de beleza como das cirurgias de
feminizacédo facial, beleza e feminilidade aparecem
praticamente sobrepostas: nesta composicéo, ser
considerada bela é o mesmo que ser socialmente
identificada como feminina e vice-versa. Ha aqui
a producdo de determinado regime de visibilidade
trans, o qual acaba sendo normativo e restritivo,
distanciando-se das inimeras possibilidades de
ser uma pessoa transgénero que recentes esforcos
ativistas e politicos buscam publicamente afirmar.
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