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INTRODUÇÃO 
 

O termo transgênero conceitua uma identidade de gênero em que o indivíduo difere da 

anatomia sexual ao nascer. Já os homens transgênero possuem a particularidade de poderem ficar 

gestante, caso não façam procedimentos cirúrgicos de transição de sexo. Para os que desejam gestar, 

existem alguns aspectos que necessitam ser analisados no pré-natal, diferentemente de pré-natais de 

mulheres cisgênero. O objetivo desse estudo consiste em demonstrar as particularidades da 

assistência pré-natal desse público. 

 

METODOLOGIA 
 

Trata-se de uma revisão de literatura realizada nas bases de dados PubMed e Scielo com os 

descritores “pregnancy AND transgender Persons”, pesquisados no DeCS. Foram pesquisados artigos 

metanálise, revisões sistemáticas e revisões, que estavam nos idiomas inglês, português, espanhol e 

que foram publicados entre 2017 e 2022. Foi aplicado um fluxograma de revisão em 4 fases 

(identificação, triagem, elegibilidade e incluídos) em que os autores participaram da seleção dos 

materiais. Ao todo foram selecionados 4 artigos e 5 materiais extras de valor para o estudo (duas 

diretrizes, dois materiais do UpToDate e 1 artigo). 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO  
 

Os aspectos a serem analisados no pré-natal de homens transgênero são: (1) se houve a 

transição de gênero ou se existe o desejo, para que se possa avaliar a viabilidade de uma gestação; 

(2) como está a aceitação do paciente com sua identidade de gênero em relação com o sexo designado, 

para avaliar se existe uma disforia de gênero acentuada e o real interesse do paciente em perder as 

suas características masculinas temporariamente para poder gestar; (3) métodos contraceptivos 

utilizados, haja vista que a taxa de concepções não planejadas são altas e ainda existem poucas 

diretrizes direcionadas a esse público. Dessa forma, esse tripé se torna essencial no cenário atual de 

um modelo hospitalar cisgênero, em que os pacientes transgênero não possuem um espaço próprio, 

convivem em um ambiente ainda não capacitado e hostil com a sua presença. 
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CONCLUSÃO 
 

Portanto, percebe-se que são necessários mais estudos relatando experiências de pacientes 

masculinos transgênero gestantes em serviços capacitados. Como ainda é recente na literatura de 

reprodução humana, o que existe são diretrizes ainda em estágio inicial de desenvolvimento. O que 

pode ser feito no momento para aprimorar a assistência pré-natal desse público é a consideração de 

suas peculiaridades quanto à identidade de gênero, terapia hormonal, transição de sexo e estado 

mental do paciente. 
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