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RESUMO

O Manual Diagnéstico e Estatistico dos Transtornos Mentais, 52 edi¢do, da Associagdo Psiquiatrica Americana (APA), esclarece que individuo
transexual é quem n&o se identifica com o seu sexo de nascimento e que procura adequar, ou passou por uma adequagao para o género
com o qual se identifica, o que, em varios, mas ndo em todos os casos, envolve transicdo somatica por tratamento hormonal e cirurgia ge-
nital (cirurgia de redesignacdo sexual). Por sua vez, a classificagdo diagndstica disforia de género refere-se a incongruéncia entre o sexo de
nascimento e como ele é percebido e manifestado no comportamento do individuo, o que vem acompanhado por sofrimento. Embora nem
todos os individuos venham a sentir desconforto com o resultado de tal incongruéncia, muitos sentirdo, se ndo estiverem disponiveis as
intervengdes desejadas sobre o fisico, por meio de horménios e/ou cirurgias. Estudos demonstram associagdo entre transtornos ansiosos
e afetivos com a disforia de género em individuos transexuais adultos; assim como maior frequéncia de ideagdo e/ou tentativas de suicidio
ao longo da vida. Nao hé estudo epidemiolégico sobre a prevaléncia da transexualidade que tenha sido conduzido no Brasil, entretanto
sdo estimados em torno de 1:100.000 a 1:2.900 em estudos europeus e asiaticos. Verificou-se, em um estudo de metanélise recentemente
publicado, que tem havido aumento da prevaléncia de individuos transexuais com disforia de género ao longo do tempo. A prevaléncia
global verificada neste estudo é de 4,6 em 100.000 mil pessoas.
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INTRODUCAO

A Classificagdo Internacional de Doengas, 102 edicdo
(CID-10), elaborada pela Organizacdo Mundial de Saude
(OMS), inclui, na sec¢do Transtornos de Identidade Sexual, o
transexualismo, o travestismo de duplo papel ou bivalente e

o transtorno de identidade sexual na infancia. O transexualis-
mo é definido como desejo de viver e ser aceito como pessoa
do sexo oposto ao do nascimento, acompanhado pelo senti-
mento de mal-estar em relagéo ao préprio sexo anatdmico e
pela vontade de submeter-se a cirurgia genital, denominada
cirurgia de redesignacéo sexual, e ao tratamento hormonal, a
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fim de tornar o corpo tdo conforme quanto possivel ao sexo
desejado. O travestismo de duplo papel ou bivalente caracte-
riza-se pelo uso de vestimentas do sexo oposto durante parte
da existéncia, de modo a satisfazer a experiéncia tempordria
de pertencer ao outro sexo, mas sem o intuito de mudanca ci-
rurgica do sexo de nascimento. Ndo hd excitagdo sexual nes-
sa experiéncia. O transtorno de identidade sexual na infdncia
se caracteriza pelo sofrimento persistente e pelo repidio ao
sexo de nascimento.!

A publicagdo da 5* edi¢do do Manual Diagndstico e
Estatistico dos Transtornos Mentais (DSM-5), da Associacdo
Psiquidtrica Americana (APA), ampliou a visdo sobre géne-
ro e sexo: sexo refere-se tanto a masculino quanto a femini-
no, relacionado aos aspectos biolégicos (compreendidos no
contexto da capacidade reprodutiva) como: cromossomos
sexuais, gbnadas, hormdnios sexuais e genitdlia interna e
externa ndo ambiguas; e género é utilizado para designar o
papel social — menino ou menina, homem ou mulher, que,
na maioria das pessoas, estd relacionado ao sexo de nasci-
mento. Entretanto, o desenvolvimento individual do género
sofre influéncias biopsicossociais e nem todos os individuos
se percebem como homens ou mulheres.”

Dali, vérias classificagoes:

1. designacio de género refere-se a designacéo inicial como
homem ou mulher, e geralmente isso ocorre ao nascimen-
to e, por conseguinte, cria-se o “género de nascimento’;

2. distirbios do desenvolvimento sexual denotam con-
digoes inatas de desvios somaticos do trato reprodutivo
e/ou discrepéancias entre os indicadores biolégicos perti-
nentes ao masculino e feminino;

3. identidade de género é uma categoria da identidade so-
cial e refere-se a identificagdo do individuo como homem
ou mulher, ou, ocasionalmente, com alguma categoria di-
ferente de homem ou mulher;

4. transgénero(s) refere-se ao amplo espectro de individuos
que transitoriamente ou persistentemente néo se identifi-
cam com o seu sexo e/ou género de nascimento;

5. transexual é quem néo se identifica como seu sexo de
nascimento e que procura adequar, ou passou por ade-
quagéo para o género com o qual se identifica, o que, em
varios, mas néo em todos os casos, envolve transi¢do so-
matica por tratamento hormonal e cirurgia de redesigna-
¢do sexual;

6. disforia de género refere-se a incongruéncia entre o sexo
de nascimento e como ele é percebido e manifestado no
comportamento do individuo, o que vem acompanhado por
angustia. Embora nem todos os individuos venham a sentir
desconforto com o resultado de tal incongruéncia, muitos
sentirdo, se as intervencgoes desejadas sobre o fisico, por meio
de hormdnios e/ou cirurgias, ndo estiverem disponiveis.
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OBJETIVO

O objetivo desta revisdo é apresentar dados atuais da
literatura cientifica sobre aspectos clinicos e epidemiol6-
gicos da transexualidade com disforia de género em indi-
viduos adultos.

DISFORIA DE GENERO EM INDIVIDUOS
TRANSEXUAIS ADULTOS: ASPECTOS
CLINICOS E EPIDEMIOLOGICOS

Embora a CID-10 adote a categoria diagnostica transe-
xualismo para descrever tal condicdo,' o sufixo “-ismo” pres-
supde doenca.’ Por essa razdo e em acordo com os conceitos
atuais que desvinculam a identidade de género de situagoes
essencialmente patoldgicas, empregaremos a transexualida-
de a determinado tipo de populagdo: mulheres transexuais
(MT) se refere a pessoas adultas que nascem com o sexo
masculino e que se identificam com o género feminino que
apresentam disforia de género; e homens transexuais (HT), a
individuos do sexo feminino adultos que se identificam com
o género masculino, com disforia de género. Vale lembrar
que as MT e os HT podem ou néo apresentar disforia de gé-
nero, segundo o DSM-5.

Pessoas que se identificam como transexuais reportam na
sua histéria desconforto persistente com o sexo que lhe foi
designado no nascimento e apresentam forte identificacédo
com o género oposto ao seu sexo de nascimento. Muitos re-
latam sintomas significativos de estresse psicoldgico e pro-
curam tomar medidas para alterar as caracteristicas de seus
corpos (por exemplo, por meio do uso de hormoénios sexuais
e cirurgia pldstica), de forma a se adequarem, o mais préximo
possivel, ao género com o qual se identificam.*

Foram investigados sintomas psiquidtricos numa amos-
tra de 305 individuos transexuais adultos com disforia de
género. Verificou-se que 38% do total apresentavam trans-
torno mental associado ao momento da coleta dos dados
e quase 70% reportavam um diagnéstico psiquidtrico ao
longo de suas vidas. Além do mais, observou-se prevaléncia
maior para episddio depressivo, tentativas de e/ou suicidio e
histdria de trauma durante a infincia. Mais especificamen-
te, pessoas que apresentam transtorno ansioso associado a
transexualidade com disforia género tendem a apresentar
mais problemas psiquiatricos que a populagdo em geral,
além de serem, junto com os transtornos afetivos, os dis-
turbios mais frequentes nessa populagdo.® O uso abusivo de
substéncias psicoativas ilicitas ou sem prescricdo médica
¢ outro aspecto relevante: 10% dos transgéneros referiram
tratamento para uso abusivo de substancias em pesquisa
realizada na populagéo americana.®
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A associagdo entre transtornos dissociativos, traumas du-
rante ainfancia e insatisfagdo com o préprio corpo foram inves-
tigados em 118 individuos com disforia de género. Verificaram-
se: praticamente um tergo deles (29,6%) apresentava algum
sintoma dissociativo; alta prevaléncia de episédio depressivo
ao longo da vida (45,8%); tentativas de suicidio (21,2%); trau-
mas durante a infincia (45,8%), estes mais frequentes em indi-
viduos que preenchiam os critérios diagndsticos para qualquer
tipo de transtorno dissociativo. A pesquisa sugere que o alfvio
do sofrimento associado a disforia de género correlacionava-se
ao tratamento dirigido a cirurgia de redesignacao sexual.”

No Brasil, a série de intervengdes para as MT e os HT que
recebem o diagnéstico de transexualismo pela CID-10,' que
se inicia com a avaliacdo psiquiatrica, seguida de acompa-
nhamento psicoterapéutico, endocrinoldgico (hormoniote-
rapia), uroldgico, ginecoldgico, cirurgia de redesignacio se-
xual, recebe 0 nome de processo transexualizador. O Hospital
das Clinicas da Faculdade de Medicina da Universidade de
Sdo Paulo (HC-FMUSP) conta com equipe multidisciplinar
de atendimento aos transexuais com disforia de género, da
qual o Grupo de Estudos em Sexualidade Humana (ProSex)
do Instituto de Psiquiatria (IPq) do HC-FMUSP faz parte.

Vale a ressalva de que néo hé estudo epidemioldgico sobre
a prevaléncia dessa populacédo que tenha sido conduzido nos
Estados Unidos ou no Brasil, entretanto sdo estimados em
torno de 1:100.000 a 1:2.900 em artigos europeus e asidticos.®
Recentemente, Arcelus e cols. demostraram, por meio de um
estudo de metanalise, que tem havido aumento da prevalén-
cia da transexualidade com disforia de género ao longo do
tempo. Paises que usaram o mesmo banco de dados relatam
que cada vez mais pessoas procuraram auxilio clinico, seja
para o tratamento hormonal (e/ou), seja para solicitarem a
cirurgia de redesignacio sexual. Este estudo mostrou que a
prevaléncia global de transexualidade com disforia de géne-
ro de 4,6 em 100.000 mil pessoas, sendo maior para as MT
(6,8 em 100 mil) do que os HT (2,6 em 100 mil). Ainda que a

proporgéo entre sexos tenha se aproximado de 1:1, a relagéo
entre MT e HT foi de 2,6:1. A maior prevaléncia constatada
ao longo dos anos é em decorréncia, provavelmente, de uma
multiplicidade de fatores, que incluem: o aumento da visi-
bilidade dos transgénros nos meios de comunicagéo; maior
conscientizacdo dessas pessoas sobre a disponibilidade de
tratamento; além da maior tolerancia social.’

Foirealizada pesquisa com 8.064 pessoas, entre 15 e 70 anos
de idade, na Holanda. Averiguou-se que 4,6% dos que nasce-
ram com o sexo masculino e 3,2% das que nasceram com sexo
feminino disseram ser ambivalentes em relagdo a identidade
de género, e 1,1% do sexo masculino e 0,8% do sexo feminino
relataram serem transgéneros. Nao se sabe, porém, quantos
dessa amostra buscaram avaliagcdo e/ou tratamento.'°

Um estudo sueco avaliou a incidéncia e prevaléncia dos pe-
didos de forma legal (juridica) para a cirurgia de redesignacéo
sexual entre 1960 e 2010. Matricularam-se 767 pessoas, destes,
89% foram submetidos a cirurgia. A incidéncia de requisi¢oes
aumentou, significativamente, de 0,16 para 0,42/100.000/ano
para os HT e de 0,23 para 0,73/100.000/ano para as MT, sendo
que o aumento mais pronunciado de procura ocorreu apds
2000. O niimero dos HT e das MT que se inscreveram oscilou
ao longo dos anos, mas permaneceu estével, entre 1:1,66, du-
rante o periodo do estudo."

CONCLUSOES

Apesar de a conscientizagdo publica sobre o amplo es-
pectro de individuos transgéneros estar se desenvolvendo, a
compreensdo cientifica sobre o fendmeno do desenvolvimen-
to daidentidade de género ainda é limitada. Ndo hd nenhuma
evidéncia de que o ambiente social pds-natal desempenhe
papel crucial na determinagio da identidade de género, en-
tretanto, as relacdes entre as diferencas sexuais estruturais e
funcionais de vérias dreas do cérebro em relagéo as variagdes
hormonais no ambiente intrauterino tém sido verificadas.
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