Experiéncias exitosas na CRS Oeste

Consolidacao, estruturacao, evolucao e

referéncia do HMM Prof. Mario Degni
nas Mastectomias Masculinizadoras




Conceltos
de sexualidade

Entendendo sexo, género e
orientacao sexual




O termo sexo se refere ao sexo
Diologico;

Diz respeito as caracteristicas
Diologicas que a pessoa tem ao
nascer. Podem incluir cromossomos,
genitalia, composicao hormonal, entre
outros;

Em um primeiro momento, isso infere
que a pessoa pode ser do sexo
masculino, feminino ou ser
intersexual;

N3o ha género no sexo bioldgico em
Si, 0 que existe e uma expectativa
social de género em relacao ao
corpo/genital.




« Conceito formulado nos anos 1970
com profunda influéncia do
movimento feminista;

 FoI criado para distinguir a dimensao
bioldgica (sexo) da dimensao social;

» Género significa que homens e
mulheres sao produtos das realidades
social e cultural e nao somente
decorréncia da anatomia de seus
COrpos.




« E capacidade de cada pessoa de ter
uma profunda atracao emocional,
afetiva ou sexual por individuos de
géenero diferente, do mesmo género
ou de mais de um género, assim
como ter relacoes intimas e sexuals
COM essas pessoas;

» Basicamente, ha trés orientacoes
sexuais preponderantes: pelo mesmo
sexo/genero (homossexualidade),
pelo sexo/género oposto
(heterossexualidade) ou pelos dois
sexos/generos (bissexualidade);




* Orientacao sexual nao e opcao sexual,
POIS a sexualidade nao e uma
optativa;

* Os termos homossexualidade e
heterossexualidade sao as maneiras
corretas de se referir a orientacao
sexual de um individuo.
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O Servico de Cirurgias
de Afirmacao de
Género do
HMM. Prof. Mario Degni

Historia, Estruturacao,
Consolidacao e Evolucao




O HMM. Prof. Mario Degni e o
unico hospital da rede
municipal de Sao Paulo a
realizar cirurgias de afirmacao
de género, realizando, alem
das cirurgias, 0S
acompanhamentos pre e
DOS-operatorios.



Historico

Novembro/2020: Pactuacao
e definicao de fluxo entre
Diretoria Tecnica e
Ambulatorio de Saude
Integral para Travestis e
Transexuais do
CRT/DST/AIDS-SP

Novembro/2020 a
Dezembro/2020:
Capacitacao das equipes
para acolhimento dos
pacientes transgénero
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06/12/2020: Inicio do
Ambulatorio de
Mastectomia
Masculinizadora
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09/12/2020: Realizacao da
12 cirurgia de Mastectomia
Masculinizadora
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06/01/2021: Realizacao da
10° cirurgia
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2021: Inicio da realizacao de
Histerectomias sob
Processo Transexualizador

2021 a 2022: Realizadas
142 Mastectomias
Masculinizadoras
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Atual: 315 Mastectomias e
57 Histerectomias realizadas

Atual: média mensal de 531
atendimentos no
Ambulatorio
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VEREEOINIES
Masculinizadoras

FONTE: SAME/HMMPMD.
Dados compilados até 30/11/2024.




O Servico de Cirurgias
L = de Afirmacao do
. ‘= HMM. Prof. Mario Degni

Fluxo de acolhimento



Fluxograma

Critérios:

IMC < 27;
ldade > 21 anos;
Acompanhamento por 2 anos com relatorios
de Psiquiatra, Psicdlogo e Endocrinologista
(validade de 6 meses)

K

Regularizar relatérios e
readequar peso

Se critérios atendidos




» Os pacientes da fila de espera para cirurgia sao
encaminhados pelo Ambulatorio de Saude
Integral para Travestis e Transexuais do
CRT/DST/AIDS-SP, atraves de email constando
nome do paciente, data e horario da consulta
ambulatorial;

* Chegam para a consulta com um relatorio
tecnico da UBS que o acompanhou por 2 anos,
CUja assisténcia fol realizada por uma equipe
multiprofissional;




A partir de entao passa em consulta com o
medico cirurgiao plastico;

ApOs todos 0S exames pre-operatorios
realizados e resultados satisfatorios, e ter
passado em consulta de avaliacao pre-
anestesica, e agendado para a cirurqgia;

No dia do agendamento da cirurgia o paciente
passa em consulta com a equipe de psicologia
e enfermagem;

ApOs cirurgia realizada retorna em 7 dias, 14
dias, 3 meses e 1ano.



« Acolhido pela recepcao do ambulatorio, que
verifica a sua documentacao (encaminhamento
e laudo);

« Abertura de prontuario do paciente, pre-
consulta de enfermagem e consulta medica;

« Exames pre-operatorios podem ser realizados
Nno mesmo dia da consults;

« E marcada uma nova consulta para avaliacao
dos exames realizados. Se todos o0s resultados
estiverem dentro dos parametros indicados,
marca-se a cirurgia;

* ENncaminhamento para o Setor de Servico
Social, caso o paciente necessite tratar de
questoes de transporte e acompanhantes.




* EmM outros servicos do SUS, a fila de espera
para a cirurgia de mastectomia masculinizadora
é longa, com média de 3 a 6 anos.*

No HMMPMD, o tempo medio de espera para 3
cirurgia e de ate 2 meses, considerando o tempo
entre a chegada do paciente e a cirurgia.

*! (reportagem: “Espera e preconceito, a jornada de homens trans para
retirar as mamas”, disponivel pelo QR Code ou em:
https://www.uol.com.br/vivabem/noticias/redacao/2023/01/26/espera-e-
preconceito-a-jornada-dos-homens-trans-para-retirar-as-mamas.htm)




Mamas pequenas

» Tecnica periareolar: remo¢ao do tecido mamario
a0 redor da areola, que e geralmente reduzida.
O mamilo e a areola nao sao retirados,
permanecendo conectados a pele durante a
cirurgia. Nesta tecnica, a cicatriz resultante e
quase imperceptivel e fica ao redor da metade
da areola.




VEIMERNEGES

» Tecnica de “disco voador”: e realizada uma dupla
INCcisao mais alta, resultando em uma cicatriz em
forma de "boca de peixe". Pode ser necessario

realizar uma lipoaspiracao complementar ou
dupla incisao com enxerto areolar.




Mamas grandes e/ou ptoticas

» Tecnica horizontal: e realizada dupla incisao com
enxerto areolar e pontos de adesao em borda
de peitoral maior. A incisao cirurgica e realizada
no sulco iInframamario, com extensao
dependente do volume da mama e intensidade
da ptose. Alem da remocao dos tecidos
mMamarios, e feita a retirada e enxertia da areola
e do mamilo de forma a ficarem centralizados
Nna nova estrutura peitoral do paciente.
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Realidade atual

« ApOs a oferta das mastectomias, sentimos 3
necessidade de ampliacao dos servicos para
essa populacao;

« Com as equipes ja capacitadas e bem integradas
a0 processo de acolhimento humanizado,
implantamos outros servicos:




SOGESP. Manual SOGESP de orientacoes ao
atendimento a pacientes LGBTQIA+: perguntas e
respostas. Sao Paulo: SOGESP,2023.

Sao Paulo (SP). Secretaria Municipal da Saude.
Coordenacdo da Area Técnica de Saude Integral da
Populacao LGBTIA+. Protocolo para o cuidado
integral @ saude de pessoas trans, travestis ou com
vivéncias de variabilidade de género no municipio
de Sao Paulo, 22 ed. Secretaria Municipal da Saude
(SMS), PMSP, 2023.



Valorizar a diversidade humana,
vencer a barreira da ignorancia e
garantir o direito a assistéencia a saude
de forma humanizada. Sem rotulos.




Obrigada!



