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INTRODUÇÃO 
 

Os distúrbios da diferenciação sexual (DDS) são condições congênitas nas quais o 

desenvolvimento do sexo cromossômico, gonadal ou anatômico é atípico (SBP, 2014). Embora a 

cirurgia de redesignação sexual (CRS) precoce fosse preconizada como padrão médico, hoje são 

discutidas alternativas. Foi realizada uma revisão bibliográfica, para explorar o impacto da CRS 

precoce. 

 

METODOLOGIA 
 

Foi feito um processo de revisão bibliográfica de artigos científicos utilizando 11 artigos, 

nacionais e internacionais pelas plataformas Scielo e PubMed. O período de pesquisa foi entre 2015 e 

2022 nas línguas português e inglês. Os descritores utilizados foram “intersex”, “surgery”; “approach”, 

“children”, “adolescent’, “DDS” e “CRS”. 

 

RESULTADOS E DISCUSSÃO  
 

A ‘Intersex Society of North America’ cita que nenhuma cirurgia deve ser recomendada a menos 

que seja absolutamente necessária para a saúde física e o conforto de uma criança intersexual (J R 

Soc Med. 2001). Embora cirurgias minimamente invasivas podem ser utilizadas para evitar diversos 

problemas (Bailez et el. 2021), o objetivo principal da CRS é enquadrar a criança no sexo e gênero 

designado. Assim, se faz relevante a discussão sobre a utilização da CRS precoce como terapêutica 

válida para esses pacientes. É difícil determinar o impacto psicológico do CRS precoce, pois fatores 

como aceitação familiar e rigidez de papéis de gênero variam enormemente independente da cirurgia. 

Muitos argumentam que a ambiguidade causaria mais danos para o paciente, expondo-o ao bullying, 

a sentimentos de inadequação e confusão, violência, e exclusão familiar e social (Sam Rowlands &amp; 

Jean-Jacques Amy, 2018). Assim, melhor seria designar um gênero binário, aceitando uma possível 

rejeição dessa identidade no futuro como acontece com indivíduos transgêneros. Já os argumentos 

contra a CRS, apontam para a falta de consentimento do paciente e dano permanente ao corpo do 

intersexo como razões morais para não se realizar o procedimento. Além disso, há o fato de 

possivelmente afetar o desenvolvimento sexual (por remoção de gônadas) e de identidade ao retirar a 

escolha de ser biologicamente homem, mulher, ou não binário. 
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CONCLUSÃO 
 

É importante que sejam feitos mais estudos sobre o DDS pois é um distúrbio marginalizado, 

pouco compreendido e de vasta complexidade. Apesar de tudo, atualmente, cresce o movimento que 

incentiva os pais a deixarem a criança se desenvolver e optar pela cirurgia ou não (Gardner et al. 2018). 

Resguardando, assim, todas as capacidades biológicas do indivíduo e permitindo um desenvolvimento 

único e identidade como intersexo. 
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