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A importancia da escuta ativa no acompanhamento de
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Jogo Labriel Rodrigues Queiroz; babriella Schenker Margulies; [uana Peixoto Fer-
reirg: Laroling Aguino G, Ramas: Bruna Obeica.

Introducio

A escuta ativa (EA), segundo a psicologia, ¢ atenta, sem inter-
rupcoes ou suposicoes, que nao invalida o interlocutor, mas o acolhe
¢ aconselha em sua fala. E pratica essencial, especialmente no cui-
dado a populacoes marginalizadas.

Nos cuidados voltados a pessoas trans, a EA ganha ainda mais
importancia, pois esses mndividuos enfrentam desafios relacionados
a 1dentidade de género, estigmatizacio e discriminaciao. O processo
de transicao de género é repleto de expectativas e incertezas.

Nesse contexto, muitos homens trans miciam a hormoniza-
¢ao com testosterona com o objetivo de induzir caracteristicas mas-
culinas secundarias, como o engrossamento da voz e o crescimento
de pelos corporais. No entanto, para alguns pacientes, os objetivos

podem ser diferentes.
Objetivo

O objetivo deste relato de caso € ilustrar a importancia da EA
no atendimento a pacientes transgéneros, a fim de evitar tratamentos
madequados e garantir uma transicio de género mais respeitosa e
pautada nas necessidades e expectativas do paciente.
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Descricio da experiéncia

A. A, 31 anos, procurou o ambulatério de satde voltado ao
publico LGBTQIA+ em dezembro de 2024, relatando efeitos cola-
terais indesejados, associados ao uso de durateston como hormoni-
zacao masculinizante desde julho de 2023. O paciente referiu acne,
aumento da pressao arterial e piora do quadro prévio de hirsutismo.

Durante a anamnese, revelou que a motivaciao para mniciar a
testosterona fo1 o desejo de interromper a menstruacio, que lhe cau-
sava desconforto fisico e emocional. Além disso, relatou que o ex-
cesso de pelos o Incomodava desde a adolescéncia, tendo piorado
expressivamente apos o nicio da hormonizacao.

Ao revisar seu historico médico, ficou claro que o profissional
nao havia discutido acerca das expectativas do paciente em relacao a
hormonizacio, que, consequentemente, nio for adequadamente in-
formado sobre os efeitos colaterais da testosterona e questionado so-
bre quais caracteristicas da transicio de género realmente desejava
alcancar. Também ndo foram abordadas as demais possibilidades
terapéuticas para alcancar o objetivo de amenorreia.

Apos uma escuta atenta, Interrompeu-se a testosterona e ini-
clou-se o uso de anticoncepcional combinado oral continuo - etini-
lestradiol associado a progesterona de baixa dosagem com efeito an-
tiandrogénico -, visando a interrup¢ao da menstruacao sem os efeitos
colaterais e mndesejados da testosterona. Foram também orientadas
medidas estéticas para melhora dos pelos entio existentes e reco-
mendado retorno a possibilidade de uso de progesterona isolada

continua, associada ou nao a espironolactona.
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Resultados

Apos a interrupcao do tratamento com testosterona e a intro-
ducao das novas medicacoes, o paciente expressou satisfacio com a
conduta adotada, pois atendeu as suas principais necessidades: a ces-
sacao da menstruacao e a diminuicao de pelos. Além disso, houve
fortalecimento da relacio médico-paciente e longitudinalidade.

Hipoteses

Este caso ilustra de maneira clara como a falha na EA pode
resultar em tratamentos madequados e efeitos adversos desnecessa-
r10s para o paciente. O processo de hormonizacio com testosterona
nao fazia sentido para esse paciente, que buscava apenas interromper
a menstruacao.

A falta de uma comunicacio eficaz entre o paciente e o mé-
dico levou a uma escolha terapéutica que nao atendia as suas reais
necessidades. A EA for a chave para a mudanca do tratamento e para
a satisfacao do paciente. Em contextos de transicio de género, essa
pratica torna-se ainda mais essencial.



