HORMONIZACAO*

Para pessoas Trans, Intersexo, Nao binarias, Género Diverso ou em Questionamento

EM PORTUGAL

O que é a Hormonizacao*?

E o uso, temporério ou permanente, de medicacdo que
contém hormonas adequadas as necessidades da pessoa
trans, ndo binaria, de género diverso, intersexo ou em
questionamento identitario.

Hormonizacdo* é considerada a nivel mundial a palavra mais correta
para se referir ao que antigamente se denominava de Terapia ou
Terapéutica Hormonal. Uma vez que "Terapia" supunha a existéncia de
um problema a resolver, essa palavra tem caido em desuso.

Que tipos de Hormonizacao* existem?

A hormonizacdo pode ser adaptada consoante a pessoa
precise ou queira adquirir determinadas caracteristicas para
que 0 seu COorpo ou aparéncia seja, 0 mais proximo possivel,
do(s) género(s) com que se identifica.

Nome Em que consiste Idade parainiciar
Hormonizacdo de Uso de hormonas para Apenas pessoas maiores de
Substituicdo adquirir caracteristicas 16 anos podem iniciar este
Masculinizante/ necessarias ou desejadas  tipo de terapia. Salvo

q. &g A *%*
Feminilizante de acordo com a sua S(E[oEs

identidade de género.
Masculinizante:
Testosterona
Feminilizante: Estrogénio

Hormoniza¢do com Uso de hormonas para A partir dos 14 anos, salvo
"Bloqueadores bloquear outras excecdes**
hormonais" hormonas.

Consequentemente, para
diminuir ou atrasar o
desenvolvimento de
determinadas
caracteristicas sexuais
secundarias ou situa¢des
indesejadas.

Quadro 1. Diferencas entre tipos de hormonizagao

Como funcionam as excegoes**?

Entre os 14 e os 16 anos, se a equipa multidisciplinar que
acompanha o caso assim decidir e tiver sido dado o
consentimento de responsabilidade parental, pode iniciar-
se hormonizacao com "bloqueadores".

Para as pessoas intersexo a hormonizacao de substituicdo nao
depende da idade, uma vez que € uma condicdo com que se
nasce, ainda que possa ser descoberta mais tarde. A
hormonizacdo em pessoas intersexo pode ser bastante
diferente das indica¢des aqui apresentadas.

Quando de pode comecar?

Essa decisdo pode depender da idade, estado de saude ou
outras condicdes. Se nao houver outros impedimentos,
basta:

e uma avaliagdo psicossocial;

e a obtenc¢do de consentimento informado para tal e;

¢ realizacdo de exames necessarios.

Para saberes mais sobre como iniciar o processo de
acompanhamento consulta o documento "Como iniciar o
processo”.
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Ainda que a lei ndo o exija, o codigo deontoldgico em Portugal
recomenda a que seja cumprido o protocolo: avaliacdo
psicossocial (sexologia ou psicologia e psiquiatria) e 1 ou 2
relatérios médicos.

Como se comeca?

O acesso é dado por endocrinologista que acompanhe o
caso, normalmente, apds existir:

e uma avaliacdo psicossocial (sexologia ou psicologia) e

terem sido realizados exames considerados necessarios.

Os critérios da WPATH* sdo:
e Existéncia de **disforia de género persistente e bem documentada;
o (Capacidade para tomar uma decisdo com pleno conhecimento e
consentimento para o tratamento;
e |dade considerada por disposicao legal ou maioridade;
e Problemas de saude fisicos, mentais ou emocionais devem estar
estabilizados.

Quanto tempo de espera até iniciar?

Cada caso é um caso.

Entre ser feito o pedido, marcada a primeira consulta,
pedidos e feitos os exames necessarios, avaliada a situagao
e passada a prescricdo, em regra varia entre os 2 e 0s 6
meses no SNS.

Que fatores podem atrasar o inicio da Hormonizagao?

Fatores como:

e Inexisténcia de acompanhamento prévio existente;
(sexologia, psicologia ou psiquiatria)

e Inexisténcia de relatorios ou historiais clinicos anteriores;

e Existéncia de problemas de saude que possam impedir o
inicio da terapéutica;

e Capacidade de resposta do hospital ou clinica

e |dade; entre outros

Durante quanto tempo tem de ser feita?

Depende do que a pessoa precisa ou quer para si.

A maioria das pessoas usa hormonas para o resto da sua
vida, de forma a conseguir manter as caracteristicas com que
se identifica.

A hormonizacgao pode ser parada a qualquer momento? E
reversivel?

Poder pode, mas nao deve ser feita sem aconselhamento
médico. Podem haver riscos para a saude da pessoa.

Deve ser comunicada essa inten¢do e conhecer as possiveis
consequéncias de uma pausa prolongada.

Sim, tomar hormonas pode ser reversivel, isto é as
caracteristicas adquiridas até entdao podem desaparecer ou
ser diminuida a sua frequéncia ou intensidade.

Atencdo: ainda que possa parar o uso de hormonas e que 0 processo
seja reversivel, podem existir efeitos e consequéncias irreversiveis,
dependendo de diversos fatores como: estilo de vida saudavel, habitos
alimentares ou de consumo saudaveis, problemas de saude existentes,
tempo de uso da terapéutica (se uns meses ou anos de uso), entre
outros.

*WPATH - World Professional Association for Transgender Health
**Disforia de género é um termo em desuso, mas significa que existe um mal-estar psiquico, podendo o
mesmo ser acompanhado de desconforto ou outros sentimentos negativos em relagdo ao seu corpo ou género.
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Composto

Possiveis efeitos
(desenvolvimento de
caracteristicas sexuais
secundarias)

entre 1 a 6 meses***

entre 6 a 14 meses***

Outros possiveis efeitos

Possiveis efeitos
irreversiveis

Possiveis testes a realizar

Terapéutica
masculinizante*

Testosterona

Aumento da oleosidade
da pele e acne;
Paragem da
menstruacao;

Aumento de desejo
sexual

e volume do clitoris;
Pequenas altera¢des no
timbre da voz;
Crescimento lento de
pélos corporais e faciais;
Redistribuicdo de
gordura corporal;
Atrofia vaginal

Atrofia do tecido
mamario;

Maiores alteracdes no
timbre da voz;
Aumento de massa
muscular;

Maior pilosidade facial e
corporal;

Queda de cabelo ou
calvice

Aumento da
probabilidade de:
pressao alterial,
colesterol (LDL), glébulos
vermelhos no sangue,
apneia do sono, risco de
infertilidade

Pilosidade corporal e
facial;

Incapacidade reprodutiva
- infertilidade;

Timbre da voz;

Volume do clitoris

Exames como medicao
da densidade dssea,
mamografia, ecografia
pélvica, outros exames
ginecolégicos, testes a
doencas sexualmente
transmissiveis;
Analises clinicas de
hemoglobina e
hemataocrito;

testes da funcao
hepatica e perfil lipidico.

Terapéutica
feminilizante**

Estrogénio (ou estradiol)
e Progesterona

Diminuicdo da
oleosidade da pele;
Diminui¢do do desejo e
funcao sexual
(dificuldade em ter
erecoes);
Abrandamento de queda
de cabelo (caso exista);
Reducdo do volume
testicular;

Inicio da redistribuicao
da gordura corporal
Desenvolvimento lento
da glandula mamaria;

Diminuicdo dos pélos
corporais (menor
quantidade e mais finos);
Desenvolvimento mais
acentuado da glandula
mamaria; Reduc¢do da
producdo de esperma

Aumento da
probabilidade de:
desenvolvimento de
coagulos, pressao
arterial, mudancas nos
niveis de colesterol, risco
de infertilidade

Volume mamario
adquirido;

Incapacidade reprodutiva
- infertilidade

Exames como medicao
da densidade éssea,
mamografia, exame a
prostata, testes a
doencas sexualmente
transmissiveis;

Analises clinicas de
hemoglobina e
hematocrito;

testes da funcdo
hepatica e perfil lipidico.

* e ** . documento de referéncia "Normas de aten¢do a salde de pessoas trans" da WPATH SOC 7

***Q intervalo de tempo é apenas uma indicagdo. Varia de caso para caso.

Quadro 2. Breve explicagdo dos efeitos da hormonizagdo de substitui¢do

Como sao administradas as hormonas?

Dependendo do tipo escolhido ou indicado, podem ser
administradas da seguinte forma:
e Injetavel (injecdo intramuscular)
e Medicacdo oral (comprimidos)
e Aplicagdo na pele - via transdérmica (gel ou pensos)

Qual é a opgao mais adequada?

Seja para ti ou para uma pessoa familiar, a terapéutica hormonal sé

deve ser

iniciada mediante o aconselhamento meédico

por

profissionais que tenham competéncias e conhecimentos nesta
matéria em especifico. Certamente que a pessoa que acompanha o

caso ira dizer qual a mais adequada a cada caso.
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