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RESUMO

O transplante capilar é uma op¢io para aqueles com alopecia androgenética, incluindo pacientes transgé-
nero que desejam alinhar sua aparéncia com sua identidade de género. Assim, o transplante capilar pode
ajudar a transformar a aparéncia e aumentar a autoestima, especialmente se a perda capilar ¢ uma fonte
de disforia de género. Relatamos dois casos de transplante capilar em pacientes transgénero, com resul-
tados satisfatorios, usando as técnicas Follicular Unit Extraction e Follicular Unit Tiansplantation. Como ha
escassez de artigos especificos sobre transplante capilar nesta populagio, relatamos estes casos para maior
compreensdo das necessidades especificas destes pacientes.

Palavras-chave: Cabelo; Transplante; Pessoas Transgénero; Disforia de Género; Identidade de Género;
Feminizagio.

ABSTRACT

Hair transplantation is an option for anyone with Androgenetic Alopecia, including transgender patients who want to
align their appearance with their gender identity. Thus, hair transplantation can help transform appearance and boost
self-esteem, especially if hair loss is a source of gender dysphoria. We report two cases of hair transplantation in trans-
gender patients with good results, using the Follicular Unit Extraction and Follicular Unit Transplantation techniques.
Due to the scarcity of specific articles about hair transplantation in this population, we report these cases for a better
understanding of the specific needs of these patients.
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INTRODUGCAO

O termo transgénero refere-se a pessoa que nasceu com deter-
minado sexo bioldgico, mas nio se identifica com o seu corpo.
A populacio transgénero corresponde a 0,69% da populacio
brasileira' e, para se adequar ao género com o qual se identifica,
alguns passam por tratamentos que incluem cirurgias, terapias
hormonais e procedimentos dermatoldgicos. Durante essa tran-
sicdo para aliviar a disforia de género, é de suma importincia
o acompanhamento multiprofissional com psicdlogos, psiquia-
tras, endocrinologistas, dermatologistas, cirurgides plasticos, en-
tre outros. A cirurgia de feminiza¢io da face é um exemplo de
procedimento realizado para a transicio do masculino para o
feminino, visto que algumas caracteristicas faciais sio mais tipicas
de uma face feminina e outras, de uma masculina. Uma dessas
caracteristicas ¢ a linha de implantagdo capilar, que costuma ter
um padrio oval em mulheres e em M em homens.? Assim, o
transplante capilar é uma op¢io para os pacientes que tém alope-
cia androgenética ou aqueles que apenas desejam uma redugio
da fronte e/ou dos recessos bitemporais para uma aparéncia mais
feminina da linha anterior. Relatamos casos de transplante capi-
lar em pacientes transgénero, com resultados satisfatorios.

RELATO DE CASOS

Transgénero feminino, 45 anos de idade, procurou nosso
Servico com histéria de alopecia androgenética ha cinco anos
e em terapia hormonal de afirmagio de género ha dois anos e
meio, em manutenc¢do hi um ano e meio com valerato de estra-
diol 6mg, aldactone 200mg e blister de estradiol 6mg e 1,2mg.
Negava tratamentos capilares prévios, além de minoxidil tépico
5% ha um ano. Apresentava ansiedade, em uso de desvenlafaxina
50mg, e nio pretendia realizar outros procedimentos cirurgicos
faciais. Apresentava 7cm de distincia da diagonal até o angulo e
7cm da linha anterior até a glabela. Foi iniciado tratamento cli-
nico com finasterida 2,5mg/dia, minoxidil 2mg/dia ¢ minoxidil

FIGURA 1: 1° dia de pds-operatdrio de transplante capilar
com técnica Follicular Unit Transplantation (FUT)

topico 5%. Apos trés meses e constatadas estabilidade do quadro
e aderéncia ao tratamento, sem efeitos colaterais, foi realizado
transplante capilar com técnica FUT (Follicular Unit Tiansplanta-
tion) para reducio da linha anterior, com 1.551 unidades folicu-
lares, totalizando 2.896 fios, com acompanhamento de 1° dia de
pos-operatorio (Figura 1), um més, trés meses, cinco meses, 10
meses e um ano apos a cirurgia (Figura 2).

Transgénero feminino, 37 anos de idade, com alopecia
androgenética, ja tendo feito uso de dutasterida 0,5mg e mino-
xidil lo¢do ha sete meses, sem intencdo de terapia hormonal de
afirmacio de género. Apresentava excelente irea doadora com
unidades foliculares com trés fios, boa densidade, e a distincia do
recesso a linha médio pupilar era de 6,5cm (Figura 3). Foi reali-
zado transplante capilar com técnica FUE (Follicular Unit Extrac-
tion) na regiio bitemporal, com manuten¢io da linha anterior.
O desenho era de 5cm de recesso bitemporal x 8,5cm de linha
anterior x 8,5cm da glabela a linha anterior, e foram utilizadas
1.750 unidades foliculares, totalizando 3.764 fios (Figura 4). O
acompanhamento se deu no 1° dia de pds-operatdrio, 15 dias,
trés meses e seis meses apoOs a cirurgia (Figura 5), com étimo

resultado.

FIGURA 2: A - Antes do transplante; B - Resultado final apds
um ano do transplante capilar
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FIGURA 3: Antes do transplante capilar

DISCUSSAO

Enquanto muitos transgéneros procuram tratamentos
médicos, como terapia hormonal ou cirurgias plasticas, para se
sentirem mais confortaveis na propria pele, outros sio relutantes

por medo, por questdes financeiras ou mesmo experiéncias ruins
com assisténcia médica prévia. Apesar disso, devido a dificuldade

FIGURA 4: Pds-operatdrio imediato
de transplante capilar com técnica
Follicular Unit Extration (FUE)

FIGURA A: Resultado apds seis meses
do transplante capilar

na aceitacio tanto pessoal quanto social, que pode levar a estigma
social e isolamento, o transgénero se submete frequentemente
a terapia hormonal para melhorar a aparéncia fisica e aliviar a
disforia de género.

A terapia hormonal ¢ feita com estréogenos e/ou antian-
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drégenos, como a espironolactona. Para o ciclo capilar, o papel
dos estrogenos ¢ ainda incerto, apesar de reduzir os niveis de
androgenos.” Ha evidéncias de efeito pro-crescimento de cabe-
los, com o aumento da fase anigena e da densidade capilar, em
mulheres pré-menopausadas e gestantes.* Entretanto, nem todos
desejam fazer a terapia hormonal de afirmagio de género.

Para as mulheres transgénero, o desenho da linha anterior
com recesso ¢ estigmatizado, visto que a presenca de retracdes
bitemporais ou uma linha frontal mais posteriorizada sdo vistas
como um padrio mais masculino da face. Para aqueles com diag-
noéstico de alopecia androgenética, o tratamento inclui minoxidil
e antiandrogenos e transplante capilar, e sofre influéncia da te-
rapia hormonal de afirmagio de género.” Hi relatos de melho-
ra expressiva do padrio de alopecia androgenética em mulheres
transgénero com terapia hormonal com estrogénio e espirono-
lactona.® Entretanto, estudos mostram também efeito inibidor
do crescimento capilar.” Para aqueles que desejam uma linha de
implantacio capilar mais feminina, o transplante capilar é uma
opgao.

O transplante capilar é procurado pela mulher transgéne-
ro devido a feminizagdo do rosto: a linha é mais baixa e arredon-
dada na fronte, em comparacio ao formato em M ou indefinido
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