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APRESENTAÇÃO

A interdisciplinaridade é fruto da tradição grega, onde os programas de ensino 
recebiam nome de enkúklios Paidéia e com objetivo de trabalhar a formação da 
personalidade integral do indivíduo, acumulando e justapondo conhecimentos e articulação 
entre as disciplinas. A partir da década de 70 esse conceito se tornou muito enfático em 
todos os campos do conhecimento, inclusive nas ciências médicas.

Sabemos que a saúde apresenta-se como campo totalmente interdisciplinar e 
também com alta complexidade, já que requer conhecimentos e práticas de diferentes áreas 
tais como as ambientais, clínicas, epidemiológicas, comportamentais, sociais, culturais etc. 
Deste modo, o trabalho em equipe de saúde, de forma interdisciplinar, compreende ações 
planejadas em função das necessidades do grupo populacional a ser atendido não se 
limitando às definições exclusivistas de cada profissional.

Tendo em vista a importância deste conceito, a Atena Editora nas suas atribuições 
de agente propagador de informação científica apresenta a nova obra no campo das 
Ciências Médicas intitulada “ Medicina: Ciências da Saúde e Pesquisa Interdisciplinar” 
em seis volumes, fomentando a forma interdisciplinar de se pensar na medicina e mais 
especificadamente nas ciências da saúde. É um fundamento extremamente relevante 
direcionarmos ao nosso leitor uma produção científica com conhecimento de causa do seu 
título proposto, portanto, esta obra compreende uma comunicação de dados desenvolvidos 
em seus campos e categorizados em volumes de forma que ampliem a visão interdisciplinar 
do leitor.

Finalmente reforçamos que a divulgação científica é fundamental para romper com 
as limitações ainda existentes em nosso país, assim, mais uma vez parabenizamos a 
estrutura da Atena Editora por oferecer uma plataforma consolidada e confiável para estes 
pesquisadores divulguem seus resultados. 

Desejo a todos uma proveitosa leitura!

Benedito Rodrigues da Silva Neto
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RESUMO: Transgênero refere-se a quem 
apresenta discordância entre o gênero atribuído 
ao nascimento e o gênero com o qual se identifica. 
Atualmente, o país dispõe de um total de 12 
estabelecimentos de Atenção Especializada 
habilitados e 14 serviços instalados por 
iniciativa local, responsáveis pelo acolhimento 
clínico e pela hormonização. A literatura 
relativa à saúde desta população apresenta-se 
mundialmente escassa. A instituição do Processo 
Transexualizador no SUS em 2013 marca a 
escalada na publicação de artigos brasileiros. A 
necessidade de padronização dos atendimentos 
motivou a busca pelos protocolos brasileiros 
de hormonioterapia (HT) para população trans 
disponíveis on-line. Para isso, inicialmente foi 
realizada uma revisão bibliográfica que abarcou 
artigos que discorressem sobre aspectos de 
saúde da população transgênero nas bases de 
dados Pubmed, CAPES e Scielo. Os protocolos 
citados por esses artigos foram então somados 
àqueles localizados pela busca pelo termo 
“Protocolo de Hormonioterapia para População 
Trans” em pesquisa simples no Google. Foram 
encontrados três documentos: “Posicionamento 
Conjunto - Medicina Diagnóstica inclusiva: 
cuidando de pacientes transgênero”, de 2019, do 
Colégio Brasileiro de Radiologia e Diagnóstico 
por imagem e das Sociedades Brasileiras 
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de Patologia Clínica e de Endocrinologia e Metabologia; “Protocolo do Ambulatório 
Multiprofissional para o Atendimento de Travestis e Transexuais - HUMAP”, de 2018, do 
Hospital Universitário Maria Aparecida Pedrossian e Universidade Federal de Mato Grosso 
do Sul; e “Protocolo para o atendimento de pessoas transexuais e travestis no município de 
São Paulo”, de 2020, da Secretaria Municipal da Saúde (SEMUSA) da cidade. Realizou-se 
a análise crítica comparativa das indicações, contraindicações, fármacos com posologias, 
efeitos esperados, possíveis efeitos colaterais e recomendações para monitoramento clínico 
e laboratorial da HT. Percebemos, com satisfação, a grande qualidade técnica dos protocolos. 
Entretanto, falta ainda padronização em cada um dos quesitos avaliados. A uniformização 
das recomendações suscitaria um aumento na qualidade da assistência prestada.
PALAVRAS-CHAVE: Pessoas Transgênero; Protocolos Clínicos; Serviços de Saúde para 
Pessoas Transgênero.

HORMONE THERAPY FOR TRANSGENDER PERSONS IN BRAZIL: A REVIEW 
OF THE NATIONAL PROTOCOLS  

ABSTRACT: Transgender refers to those who present unconformity between the gender 
attributed at birth and the gender with which they identify. Currently, Brazil counts with 12 
Health Ministry enabled Specialized Care establishments and 14 services installed by local 
initiatives, responsible for clinical care and hormone therapy (HT). The literature regarding this 
population’s health is scarce worldwide. The implementation of the Transexualizer Process 
in the Sistema Único de Saúde (SUS) in 2013 marks the ascent in the publication of national 
articles. The need for standardization of care motivated the online search for brazilian HT 
protocols for the trans population. Initially, a literature review was performed in order to detect 
any paper regarding health aspects of the transgender population in Pubmed, CAPES, and 
Scielo databases. The cited protocols in the retrieved papers were added to those localized 
by a simple Google search with the term “Protocolo de Hormonioterapia para População 
Trans”. Three documents were found: “Posicionamento Conjunto - Medicina Diagnóstica 
inclusiva: cuidando de pacientes transgênero” published in 2019 by the Colégio Brasileiro 
de Radiologia e Diagnóstico por imagem and the Sociedades Brasileiras de Patologia 
Clínica e de Endocrinologia e Metabologia; “Protocolo do Ambulatório Multiprofissional para 
o Atendimento de Travestis e Transexuais - HUMAP” published in 2018 by the Hospital 
Universitário Maria Aparecida Pedrossian e Universidade Federal de Mato Grosso do Sul; 
and “Protocolo para o atendimento de pessoas transexuais e travestis no município de São 
Paulo” published in 2020 by the city’s Secretaria Municipal de Saúde. A comparative critical 
analysis of indications, contraindications, drugs, dosages, expected effects, possible side 
effects and recommendations for clinical and laboratory monitoring of HT was carried out. The 
technical quality of the protocols was a fortunate realization. However, there is still a lack of 
alignment in each of the evaluated items. Standardizing the recommendations could evoke an 
increase in the quality of the care provided.
KEYWORDS: Transgender People, Clinical Protocols, Health Services for Transgender 
People.
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1 | 	INTRODUÇÃO
A hormonioterapia (HT), também chamada de terapia hormonal cruzada ou 

hormonização cruzada, é a suplementação hormonal que busca efetivar as transformações 
corporais associadas à expressão de gênero inerente ao indivíduo. A incongruência 
de gênero é, então, caracterizada como uma discordância entre o gênero atribuído ao 
nascimento e o gênero com o qual uma pessoa genuinamente se identifica. Esse quadro 
é comumente acompanhado de desconforto ou sofrimento do indivíduo, configurando 
a disforia de gênero. Transgênero se refere a qualquer indivíduo que apresente essa 
incongruência. Assim, um homem trans é o indivíduo que tem o gênero feminino atribuído 
ao nascimento, mas se identifica com o gênero masculino, e a mulher trans é aquela que 
teve o gênero masculino atribuído ao nascimento, mas se identifica com o gênero feminino 
(MINISTÉRIO DOS DIREITOS HUMANOS, 2018).

Uma revisão narrativa da literatura mundial de 2018 apontou como estando entre 
0,1% e 2% a soma das populações transgênero e não binária, sem incluir, entretanto, dados 
da América Latina ou do continente africano (GOODMAN, 2019). Não existe, atualmente, 
uma estimativa nacional da proporção de indivíduos transgênero. Esse dado seria essencial 
para a construção de políticas públicas de saúde bem fundamentadas.

Ao analisar as vulnerabilidades dessa população, nota-se que as pessoas 
transgênero experimentam um estresse inerente ao conflito com suas características 
sexuais impostas pelo sexo biológico. Somam-se a isso fatores sociais, como discriminação 
e transfobia, agravados pela falta de suporte social e familiar, além das dificuldades 
financeiras associadas à maior exposição a subempregos. Ainda, a marginalização social e 
o menor bem-estar psicológico implicam em taxas aumentadas de transtornos psiquiátricos, 
de suicídio e de abuso de substâncias, como tabaco, maconha, cocaína e outras drogas 
(GONZALEZ, 2017; NUTTBROCK, 2014; SHIRES, 2016).

É também notável uma maior prevalência de infecções sexualmente transmissíveis 
(ISTs), como vírus da imunodeficiência humana (HIV), sífilis e hepatites B e C. Algumas 
explicações podem incluir uma maior frequência de engajamento de mulheres trans em 
sexo anal receptivo desprotegido, ocupação em profissões ligadas ao sexo e acesso 
reduzido aos serviços de saúde. Assegurar a receptividade no SUS às pessoas trans em 
situação de vulnerabilidade social permitiria a aquisição de conhecimentos e meios para a 
prevenção de tais infecções (BARAL, 2013; BASTOS, 2018; FERNANDES, 2014; JALIL, 
2017). 

A literatura é consensual ao afirmar que a hormonioterapia associa-se à melhora da 
qualidade de vida, em especial no que tange ao status social. Para ser realizada de forma 
segura, essa terapia deve ser individualizada e embasada em um acompanhamento global 
da saúde. Desse modo, o cuidado multiprofissional, incluindo endocrinologista, urologista ou 
ginecologista, psicólogo, psiquiatra, assistente social, farmacêutico, enfermeiro, cirurgião 
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plástico e fonoaudiólogo é essencial para conseguir abarcar as necessidades dessa parcela 
da população, que constantemente transcendem o caráter biológico hormonal e atingem as 
demandas sociais vivenciadas (JELLESTAD, 2018). 

Em 2013, foi instituído o Processo Transexualizador do Sistema Único de Saúde 
(SUS), com o objetivo de oferecer atendimento especializado a esses indivíduos. Exemplos 
de serviços incluem a HT e as cirurgias de redesignação sexual, sempre assegurando a 
adoção do nome social. Atualmente, em todo o país existem 12 estabelecimentos do SUS 
que oferecem esses serviços e 14 outras instituições de iniciativas locais. Dessa maneira, 
não é incomum que uma pessoa transgênero se frustre ao não encontrar um profissional 
que a oriente quanto à HT e recorra a automedicação. Os motivos para o número escasso 
de profissionais vão desde as lacunas na formação médica até o desinteresse dos 
profissionais e gestores, passando pela escassez da literatura sobre o tema, incluindo os 
protocolos nacionais (BRASIL, 2008; BRASIL, 2008; BRASIL, 2008).

2 | 	MATERIAIS E MÉTODOS
A necessidade de padronização dos atendimentos motivou a busca pelos protocolos 

brasileiros de HT para população trans disponíveis on-line. Para isso, inicialmente foi 
realizada uma revisão bibliográfica que abarcou artigos que discorressem sobre aspectos 
de saúde da população transgênero nas bases de dados Pubmed, CAPES e Scielo. Os 
protocolos citados por esses artigos foram então somados àqueles localizados pela busca 
pelo termo “Protocolo de Hormonioterapia para População Trans” em pesquisa simples 
no Google. No Brasil, há registro on-line de apenas três documentos que tratam sobre 
a hormonioterapia (HT) para pessoas trans. São eles: (1) “Posicionamento Conjunto -  
Medicina Diagnóstica inclusiva: cuidando de pacientes transgênero”, de 2019, do Colégio 
Brasileiro de Radiologia e Diagnóstico por imagem e das Sociedades Brasileiras de 
Patologia Clínica e de Endocrinologia e Metabologia (SBPC/ML, SBEM e CBR, 2019); (2) 
“Protocolo do Ambulatório Multiprofissional para o Atendimento de Travestis e Transexuais 
- HUMAP”, de 2018, do Hospital Universitário Maria Aparecida Pedrossian e Universidade 
Federal de Mato Grosso do Sul (HUMAP, 2018); e (3) “Protocolo para o atendimento 
de pessoas transexuais e travestis no município de São Paulo”, de 2020, da Secretaria 
Municipal da Saúde (SEMUSA) da cidade (SEMUSA-SÃO PAULO, 2020). 

Realizou-se, então, a análise crítica comparativa das indicações, contraindicações, 
fármacos com posologias, efeitos esperados, possíveis efeitos colaterais e recomendações 
para monitoramento clínico e laboratorial da HT.

3 | 	DISCUSSÃO
Cada um dos protocolos aborda a importância do acolhimento adequado de pessoas 
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trans e as especificidades dos atendimentos a essa parcela da população e à sua alta 
vulnerabilidade social. É consensual a importância do acompanhamento multiprofissional 
durante o período de transição. Com o endocrinologista, monitoram-se os efeitos esperados 
e colaterais das medicações. O farmacêutico organiza a distribuição dos medicamentos 
e identifica obstáculos ao seu uso regular. A equipe de enfermagem é responsável pelo 
auxílio na administração de medicações por via parenteral e pela verificação vacinal. O 
ginecologista ou o urologista são responsáveis pelo acompanhamento das intervenções 
cirúrgicas, assim como o cirurgião plástico. O psicólogo e o psiquiatra atuam no suporte 
em relação aos efeitos psicológicos causados pelos hormônios e nas comorbidades 
preexistentes, como depressão, ansiedade e uso de drogas. O fonoaudiólogo tem o papel 
de orientar quanto à adequação do timbre e do tom vocal do gênero de identidade e o 
assistente social atua no acesso aos direitos sociais disponíveis para a população trans. 
Dessa forma, faz-se necessário o planejamento e a organização dos serviços para que o 
acesso à saúde seja garantido de forma efetiva (HUMAP, 2018; SBPC/ML, SBEM e CBR, 
2019; SEMUSA-SÃO PAULO, 2020). 

O objetivo da HT em pessoas trans é a redução dos hormônios endógenos e 
administração dos hormônios do sexo oposto (SBPC/ML, SBEM e CBR, 2019). A orientação 
dos pacientes relativa aos medicamentos prescritos deve incluir seus possíveis resultados 
e riscos, complicações e indicações de monitoramento. Assim, o cuidado às pessoas trans 
é coordenado e a HT é realizada de forma segura e efetiva (HUMAP, 2018; SBPC/ML, 
SBEM e CBR, 2019; SEMUSA-SÃO PAULO, 2020). 

3.1	 Indicações e contraindicações
Para todas as pessoas transgênero, o protocolo do HUMAP apresenta alguns 

critérios para a HT. É necessário que o indivíduo apresente disforia de gênero por, no 
mínimo, três meses, apresente bom controle das comorbidades físicas e mentais e assine 
um Termo de Consentimento Livre e Esclarecido (TCLE). O protocolo da SEMUSA de 
São Paulo, por sua vez, demanda apenas o TCLE para o início da terapia hormonal. Os 
TCLEs sugeridos pelos dois protocolos supracitados podem ser assinados pelo nome 
social e encontram-se anexados ao final dos respectivos documentos para consulta. Já 
o posicionamento conjunto da SBPC/ML, SBEM e CBR, não apresenta especificações 
acerca do TCLE. Contudo, dispõe da maior parte das informações discutidas, de maneira 
breve e sucinta, e também sobre a importância do uso do nome social. 

Por fim, apenas o protocolo da SEMUSA de São Paulo estabelece contraindicações 
relativas e absolutas à HT. Dentre as absolutas, podemos citar doenças cardiovasculares 
isquêmicas instáveis, hipersensibilidade aos componentes prescritos, câncer estrogênio 
ou testosterona dependentes, gestação, amamentação e incapacidade de fornecer o 
consentimento esclarecido.
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3.2	 Acompanhamento clínico 
O protocolo da SEMUSA de São Paulo destaca a importância do acompanhamento 

individualizado e de um diálogo aberto acerca das expectativas em relação à terapia. 
Idealmente, deve-se iniciar a HT com doses baixas e observar as transformações corporais 
desejadas, ajustando-se a posologia ao longo do caminho. É de extrema importância essa 
orientação, uma vez que o uso de superdosagens iniciais é comum e pode desencadear 
prejuízos tanto estéticos (por exemplo com acne, ginecomastia e edema) quanto para a 
saúde geral (distúrbios cardiovasculares e hepáticos).

É válido ressaltar que apenas esse protocolo discorre sobre as recomendações 
de exame físico. Para homens e mulheres trans, preconiza-se realizar aferição de peso, 
investigação de acne, observação da pilificação e da distribuição de gordura corporal, além 
de realizar a medição das circunferências de tórax/abdome/quadril/coxa a cada consulta. 
Ademais, há recomendações específicas, como ponderação do volume e tamanho testicular 
para mulheres trans e avaliação da atrofia vaginal e vulvar em homens trans. O protocolo 
da SEMUSA de São Paulo, sugere também o rastreamento de ISTs (hepatites virais, HIV 
e sífilis). 

3.3	 Homens transgênero 

3.3.1	 Formulações, vias de administração e posologias

A terapia androgênica consiste na administração de testosterona por via intramuscular 
(IM) ou transdérmica (TD) (SEMUSA-SÃO PAULO, 2020). A via subcutânea (SC) também é 
citada no protocolo do HUMAP, apesar de não ser recomendada em bula para nenhum dos 
medicamentos indicados. As formulações orais não são recomendadas devido à elevada 
metabolização hepática. Esta, além de diminuir o tempo de ação do fármaco e, com isso, 
sua eficácia, também pode associar-se a icterícia colestática e hepatoma (SNYDER, 2021). 

Em relação às formulações, o protocolo do HUMAP orienta a administração de 
propionato + fempropionato + isocaproato + decanoato de testosterona 250 mg - 1mL ou 
Cipionato de testosterona 200 mg - 2mL, ambos a cada 1 ou 2 semanas por via IM ou 
SC. Orientam-se aplicações semanais durante os seis primeiros meses de terapia a fim 
de gerar clitoromegalia, passando, então, para aplicações quinzenais. Essas formulações 
são as mais utilizadas devido ao custo reduzido (SEMUSA-SÃO PAULO, 2020; SNYDER, 
2021).

O protocolo da SEMUSA de São Paulo estabelece terapia semelhante, citando, 
no entanto, mais duas opções farmacológicas. Quanto aos medicamentos já citados, a 
diferença encontra-se no intervalo recomendado entre as aplicações, que aqui passa a ser 
de 14 a 28 dias. As novas formulações são: o undecanoato de testosterona 1000 mg (1 
ampola de 4 mL), por via IM, a cada 90 a 120 dias, e a testosterona em gel (a 1% ou 5%) 
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25 a 100 mg (2,5 g a 10 g da formulação a 1%) diariamente, via TD em abdome ou braços, 
limpos e secos. 

O posicionamento conjunto da SBPC/ML, SBEM e CBR não discorre sobre 
posologias medicamentosas habituais, apenas sobre os princípios ativos e principais 
nomes comerciais.

3.3.2	 Monitorização dos níveis hormonais

O objetivo da terapia androgênica é atingir os níveis de testosterona total esperados 
para o sexo masculino. Os valores de referência variaram entre os protocolos: 320 a 1000 
ng/dl (SBPC/ML, SBEM e CBR, 2019), 400 a 800 ng/dl (HUMAP, 2018) ou 400 a 700 ng/dl 
(SEMUSA-SÃO PAULO, 2020).

O conhecimento sobre quando realizar a dosagem de testosterona, essencial para 
o sucesso da HT, é citado no posicionamento conjunto da SBPC/ML, SBEM e CBR e 
detalhado no protocolo da SEMUSA de São Paulo. O undecanoato de testosterona deve 
ser mensurado imediatamente antes da aplicação seguinte, sendo o valor esperado maior 
que 400 ng/dL. Caso contrário, deve-se reduzir o intervalo entre doses. Já para o cipionato 
de testosterona ou para o propionato + fempropionato + isocaproato + decanoato de 
testosterona, deve-se dosar na metade do intervalo entre as aplicações. O valor esperado 
deve estar entre 400 e 700 ng/dL, podendo ser realizados ajustes na dose ou no intervalo. 
Por fim, para a testosterona transdérmica, a dosagem é feita após pelo menos uma semana 
de uso e 2 horas após a aplicação diária. Para atingir um resultado também entre 400 e 700 
ng/dL, pode ser necessário ajuste na dose. 

É recomendada maior frequência das dosagens no primeiro ano: três vezes 
(SEMUSA-SÃO PAULO, 2020), quatro vezes (HUMAP, 2018), três a quatro vezes (SBPC/
ML, SBEM e CBR, 2019). A partir daí, deve-se realizá-la anualmente (HUMAP, 2018; 
SEMUSA-SÃO PAULO, 2020) ou bianualmente (HUMAP, 2018; SBPC/ML, SBEM e CBR, 
2019). Quando dosado, o estradiol deve corresponder ao valor de referência para o sexo 
masculino (<50 pg/ml).

3.3.3	 Monitorização dos caracteres sexuais secundários

Para homens trans, objetiva-se a virilização, incluindo a clitoromegalia, o 
desenvolvimento do padrão masculino de pelos faciais e corporais, a promoção do aumento 
da massa muscular e o fim dos ciclos menstruais. Observa-se, também, redistribuição da 
gordura corporal, aumento da oleosidade cutânea e surgimento de acne, engrossamento 
da voz, queda de cabelo e atrofia do tecido glandular mamário (SBPC/ML, SBEM e CBR, 
2019; SEMUSA-SÃO PAULO, 2020).  

Em geral, o início dos efeitos varia entre 1 a 12 meses, e atinge o máximo em até 
5 anos. A título de exemplificação, o aumento do clitóris e o de pelos faciais e corporais 
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podem ser percebidos 3 a 6 meses após o início da HT, e seu efeito máximo, após 1 a 2 
anos e de 3 a 5 anos, respectivamente (SEMUSA-SÃO PAULO, 2020). Um dos protocolos 
apenas cita as modificações corporais brevemente no TCLE (HUMAP, 2018).

3.3.4	 Acompanhamento clínico: outros aspectos, incluindo efeitos 
colaterais

Entre os possíveis efeitos colaterais, estão: eritrocitose, hipertensão arterial, ganho 
de peso, piora do perfil lipídico, disfunções das enzimas hepáticas e alterações psicológicas, 
com aumento da libido e comportamento agressivo (HUMAP, 2018; SBPC/ML, SBEM e 
SBR, 2019; SEMUSA-SÃO PAULO, 2020). A avaliação clínica já citada deve ser realizada 
inicialmente (SEMUSA-SÃO PAULO, 2020).

De acordo com o protocolo do HUMAP, deve-se acompanhar o hematócrito (manter 
<55%) e o lipograma. 

Quanto aos exames laboratoriais, o protocolo da SEMUSA de São Paulo preconiza, 
além das medidas de acompanhamento, uma medida basal para permitir comparação. 
A recomendação é de 3 dosagens no primeiro ano de hemograma e das transaminase 
oxalacética/ transaminase pirúvica (TGO/TGP). Depois disso, suas dosagens passam a ser 
anuais, juntamente com glicemia/HbA1C, colesterol total e frações e hormônio luteinizante 
(LH), este último apenas após gonadectomia. Cita-se, também, a dosagem de beta-HCG, 
a depender das práticas sexuais.

No posicionamento conjunto da SBPC/ML, SBEM e CBR, a medida basal inclui, 
além dos exames citados previamente, função renal, eletrólitos e insulina. 

Todos os documentos recomendam, como medidas de rastreamento, a realização 
de mamografia (dispensável após mastectomia), colpocitologia oncótica e USG pélvico 
(ambos dispensáveis após histerectomia). Nos protocolos da SEMUSA de São Paulo e 
do HUMAP, a densitometria óssea é recomendada apenas em caso de risco de fratura ou 
osteoporose. Contudo, no posicionamento conjunto da SBPC/ML, SBEM e CBR, tal exame 
é sugerido a cada dois anos, se não houver risco aumentado, e de forma anual, caso 
fatores de risco estejam presentes. 

3.4	 Mulheres transgênero  

3.4.1	 Formulações, vias de administração e posologias

Os protocolos concordam que, nas mulheres trans, a HT se baseia no uso de duas 
medicações principais: os estrogênios e os antiandrogênios. Os estrogênios podem ser 
naturais ou sintéticos e induzem ao surgimento das características sexuais secundárias 
femininas. Já os antiandrogênios são fármacos otimizadores da terapia estrogênica e têm 
a função de bloquear os receptores androgênicos ou reduzir a produção de testosterona 
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(SBPC/ML, SBEM e CBR, 2019).
O posicionamento conjunto da SBPC/ML, SBEM e CBR estabelece que os 

estrogênios podem ser administrados pela via oral (VO), TD ou IM. Dentre os fármacos 
orais, podemos destacar os estrogênios conjugados, o etinilestradiol, o 17-β-estradiol e 
o valerato de estradiol. Os dois últimos, ao contrário dos primeiros, são mensuráveis nas 
avaliações laboratoriais de estradiol. O etinilestradiol, um estrogênio sintético, além de não 
ser dosável está relacionado à elevação de risco tromboembólico e cardiovascular quando 
comparado aos estrogênios naturais. A via TD, mais onerosa e segura, deve ser priorizada em 
pacientes acima dos 40 anos de idade ou com risco elevado de doenças cardiovasculares. 
Ela conta com o 17-β-estradiol e o estradiol hemi-hidratado, administrados na forma de 
gel. Em relação aos medicamentos administrados por via IM, no Brasil estão disponíveis 
o valerato de estradiol e o enantato de estradiol, ambos associados a progesteronas. O 
cipionato de estradiol, também administrado por via IM, não está disponível neste país 
(SBPC/ML, SBEM e CBR, 2019).

O protocolo do HUMAP sugere apenas dois estrogênios: o valerato de estradiol de 2 
a 4 mg diários e os estrogênios conjugados de 0,625 a 1,25 mg/dia, ambos administrados 
por VO. É válido destacar que esse protocolo preconiza a primeira medicação, por ela ser 
dosável.

O protocolo da SEMUSA de São Paulo, por sua vez, recomenda, por via oral, o 
17-β-estradiol e o valerato de estradiol, ambos com posologia usual de 4 mg/dia, podendo 
ser menor no caso da associação a antiandrogênios. Em relação às formulações tópicas, 
são citados o estradiol hemi-hidratado em gel 0,6 mg/g (medido na régua ou pump) e 
o 17-β-estradiol em gel, 0,5 ou 1 mg por sachê. A posologia do primeiro varia de 1 a 2 
doses (régua) de 1,5 mg/dia ou 2 a 4 pumps de 0,75 mg, enquanto a dose do segundo não 
deve ultrapassar 2 mg diários. As formulações injetáveis, como o valerato de estradiol e o 
enantato de estradiol, devem ser administradas IM a cada 1, 2 ou 4 semanas. Ambos estão 
disponíveis isoladamente apenas na forma manipulada. A associação a progestágenos 
pode relacionar-se ao aumento do risco cardiovascular.

Dentre os antiandrogênios, o acetato de ciproterona VO é a medicação mais 
utilizada em países europeus e no Brasil (SBPC/ML, SBEM e CBR, 2019). Entretanto, não 
está recomendado para pacientes tabagistas ou com antecedente de tromboembolismo, e 
o custo pode ser limitante. Sua dose estaria entre 25 e 100 mg/dia (SEMUSA-SÃO PAULO, 
2020) ou 50 e 100 mg/dia (HUMAP, 2018). A espironolactona VO, disponível pelo SUS, seria 
o medicamento de escolha no caso do custo ser determinante. Suas posologias variam de 
100 a 400 mg/dia (HUMAP, 2018) ou 50 a 200 mg/dia (SEMUSA-SÃO PAULO, 2020). 

O acetato de medroxiprogesterona (2,5 a 10 mg/dia VO) não é sugerido como 
parte da terapia hormonal padrão por promover efeitos androgênicos periféricos, como 
aumento da pilificação (SEMUSA-SÃO PAULO, 2020). Além disso, em mulheres na pós-
menopausa, associou-se a um aumento do risco cardiovascular e de câncer de mama 
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(TANGPRICHA, 2020). Outros progestágenos são citados: por VO (dihidrogesterona 10 
mg/dia e dienogeste 2 mg/dia) e por via IM (acetato de dihidrogesterona ou algestona 
acetofenida, ambos com posologia indicada em 150 mg a cada 15 ou 30 dias). Eles 
atuariam inibindo o eixo gonadotrófico e, portanto, a produção endógena de testosterona. 
Seu uso é controverso, por existirem relatos de piora no desenvolvimento mamário de 
meninas em indução de puberdade, enquanto outros autores acreditam haver benefício 
para as mamas de mulheres trans, mesmo sem evidências sólidas (TANGPRICHA, 2020). 
A finasterida 5 mg/dia VO age reduzindo a conversão de testosterona a dihidrotestosterona, 
podendo diminuir a pilificação corporal. Entretanto, pode-se intuir uma baixa eficácia em 
pacientes com níveis reduzidos de testosterona (TANGPRICHA, 2020), além de existir um 
alerta quanto a efeitos colaterais a longo prazo, não explicitados no protocolo (SEMUSA-
SÃO PAULO, 2020). O protocolo do HUMAP e o da SEMUSA de São Paulo salientam a 
suspensão dessas medicações após orquiectomia.

3.4.2	 Monitorização dos níveis hormonais

Todos os protocolos concordam com as metas de estradiol até 200 ng/ml e de 
testosterona em até 50 pg/dl.

O monitoramento dos níveis hormonais para as mulheres trans segue o mesmo 
padrão já explicado acerca dos homens trans: no primeiro ano, três vezes (SEMUSA-SÃO 
PAULO, 2020), quatro vezes (HUMAP, 2018) ou três a quatro vezes (SBPC/ML, SBEM e 
SBR, 2019). A partir daí, deve ser realizada anualmente (HUMAP, 2018; SEMUSA-SÃO 
PAULO, 2020) ou bianualmente (HUMAP, 2018; SBPC/ML, SBEM e SBR, 2019).

3.4.3	 Monitorização dos caracteres sexuais secundários 

Nas mulheres trans, a HT tem como objetivos principais o desenvolvimento 
mamário, a distribuição ginecoide de gordura corporal, a redução do padrão masculino de 
crescimento dos pelos faciais e corporais, além da suavização da textura da pele (SBPC/
ML, SBEM e CBR, 2019). 

Em geral, o início dos efeitos almejados com o uso das medicações pode ser 
percebido dentro de 3 meses de uso e existe um ápice nos efeitos feminizantes aos 
24 meses de terapia (SBPC/ML, SBEM e CBR, 2019). Como exemplo, pode-se citar o 
crescimento mamário e a diminuição do volume testicular, que podem ser percebidos de 3 
a 6 meses após o início da HT, ambos com efeito máximo após 2 a 3 anos (SEMUSA-SÃO 
PAULO, 2020). O protocolo do HUMAP apenas cita as modificações corporais brevemente 
no TCLE, assim como para homens trans.
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3.4.4	 Acompanhamento clínico: outros aspectos, incluindo efeitos 
colaterais

A associação de estrogênios e antiandrogênios tende a melhorar o perfil lipídico e 
a oleosidade cutânea. Porém, podem ser observados ganho de peso, piora da resistência 
insulínica e elevação da pressão arterial e de marcadores inflamatórios e pró-trombóticos 
(SBPC/ML, SBEM e CBR, 2019).

O protocolo do HUMAP indica consultas trimestrais no primeiro ano de tratamento 
e, após, uma ou duas vezes ao ano. A recomendação é monitorar para hiperprolactinemia, 
hipertrigliceridemia e, no caso do uso de espironolactona, hiperpotassemia.

O protocolo da SEMUSA de São Paulo segue uma cronologia de monitorização 
idêntica à proposta para os homens trans. Além dos exames solicitados pelo protocolo 
sul-mato-grossense, o da SEMUSA de São Paulo também sugere o acompanhamento dos 
níveis de LH, monitoramento das funções renal e hepática e realização de hemograma. 
Ademais, poderão ser consideradas a avaliação da glicemia e de colesterol total e frações 
de forma anual.

O posicionamento conjunto da SBPC/ML, SBEM e CBR apresenta uma proposta 
semelhante ao indicar a monitorização dos níveis séricos de potássio, hematócrito, 
prolactina, perfil lipídico e hepatograma a cada três meses no primeiro ano e, depois, 
anualmente.

Além da análise laboratorial de monitoramento, os três documentos citam também 
a importância de se realizar exames de rastreio. Todos indicam a mamografia anual após 
os 40 anos de idade e a densitometria óssea a cada 2 anos quando há a descontinuidade 
da HT ou em casos de fraturas patológicas. Além desses, o protocolo do HUMAP sugere a 
avaliação prostática por meio da dosagem de PSA e toque retal após os 50 anos de idade. 

4 | 	CONSIDERAÇÕES FINAIS
É importante ressaltar que cada um dos protocolos citados neste capítulo foi validado 

por especialistas baseados em evidências e em sua experiência, e que eles constituem 
ferramentas essenciais para a HT no Brasil. Sua publicação nos últimos três anos indica 
sua atualidade e um aumento recente no interesse sobre o tema. 

Entretanto, ainda há muito que avançar. Entre os três documentos que tratam da HT 
trans no Brasil, apenas os protocolos da SEMUSA de São Paulo e do HUMAP apresentam 
detalhes posológicos das medicações administradas, e ainda assim, divergentes. O 
posicionamento conjunto da SBPC/ML, SBEM e CBR apresenta apenas os princípios 
ativos e principais nomes comerciais, sem apresentar as doses habituais. Há discordância 
entre as opções terapêuticas, posologia, monitoramento clínico e laboratorial e rastreio 
de comorbidades e complicações. Ademais, há dissenso mesmo entre os critérios 
preconizados para iniciar a HT.  
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Dentre os protocolos analisados, dois são protocolos regionais (HUMAP, 2018; 
SEMUSA-SÃO PAULO, 2020) e um posicionamento conjunto de sociedades médicas 
(SBPC/ML, SBEM e SBR, 2019). A construção de um documento unificado demonstraria o 
interesse pelo acesso à saúde por essa população vulnerabilizada, incluindo tecnologias 
leves e pesadas. Ademais, ela aumentaria as chances da oferta de um atendimento 
de qualidade no sistema público de saúde, do qual depende a maioria da população 
transgênero brasileira. 

A determinação de recomendações é dificultada pela escassez da literatura acerca 
das especificidades da população trans não apenas no Brasil, mas em todo o mundo. 
Faltam dados básicos, como o tamanho da população, avaliações integrais da saúde e 
estudos de acompanhamento de desfechos em saúde para pessoas expostas a HT por 
longos períodos.

Finalmente, destacamos o dever ético dos profissionais da equipe multidisciplinar 
de se manterem atualizados quanto à literatura técnica, inclusive relativa à população 
transgênero. Objetiva-se que as informações aqui demonstradas sirvam de alicerce para 
a construção conjunta de um plano terapêutico individualizado que alivie o sofrimento da 
disforia de gênero, sem expor os pacientes a riscos desnecessários. Esperamos, enfim, 
que a discussão sobre o tema possa motivar ações que aproximem essa população de 
seus direitos à integralidade, universalidade e equidade na assistência à saúde. Que, ao 
menos no acesso à saúde, esses indivíduos sintam-se, finalmente, acolhidos. 
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