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"H& um olhar que sabe discernir o certo do errado e o errado do certo.
Ha um olhar que enxerga quando a obediéncia significa desrespeito e a
desobediéncia representa respeito.

H& um olhar que reconhece os curtos caminhos longos e os longos
caminhos curtos.

H& um olhar que desnuda, que ndo hesita em afirmar que existem
fidelidades perversas e trai¢cdes de grande lealdade.

Este olhar é o da alma".

Trecho do livro “A Alma Imoral” - Rabino Nilton Bonder
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RESUMO

Introducdo: A cirurgia de feminizacdo facial € um tratamento bem
estabelecido para a disforia de género em mulheres transexuais. Carece-se
de materiais de comunicacdo para educar o publico sobre as opg¢des de
tratamento em feminizacdo facial. Objetivo: Elaborar um livro sobre
feminizacéo facial para o publico leigo. Método: A pesquisa foi dividida em
quatro etapas, de acordo com a metodologia Design Thinking e diagrama
Double Diamond. Em Descobrir, foi realizada a busca de anterioridade,
revisdo da literatura e aplicacdo de 50 questionarios e cinco entrevistas com
mulheres trans para a preparacao do livro. Em Definir, estabeleceu-se o tema
e o formato digital. Em Desenvolver o produto foi elaborado. O contetdo foi
desenvolvido a partir dos estudos identificados na revisao de literatura. Em
Entregar a testagem com as futuras usuarias permitiu aprimoramentos. Para
mensurar o grau de concordancia entre os avaliadores foi utilizado o indice
de Validacdo de Contetdo (IVC). Estabeleceu-se valor minimo de 0,78 para
0 IVC e de 0,90 para o IVVC global. Adicionalmente, procedeu-se ao registro
e posterior divulgacdo do e-book. Resultados: A busca de anterioridade
encontrou apenas trés resultados, porém com limitacdes importantes. A
revisdo de literatura encontrou 57 artigos, sendo 19 elegiveis e selecionados
para a elaboracdo do conteudo. A entrevista com 32 mulheres transexuais
identificou dificuldade em obter informacdes sobre o tema e interesse em um
material especifico para o publico. O IVC global de 0,94 foi obtido na
segunda rodada de avaliacdo. O livro foi registrado e o dominio

www.ebooktransformacao.com.br adquirido para divulgacdo. Concluséo: O

produto "TRANSformacéo: e-book sobre feminizacéo facial” foi elaborado.

Xl


http://www.ebooktransformacao.com.br/

ABSTRACT

Introduction: Facial feminization surgery is a well-established
treatment for gender dysphoria in transgender women. There’s a lack of
communication material to educate the public about facial feminization’s
treatments. Objective: To develop a book on facial feminization for the
public. Method: The research was divided into four stages, according to the
Design Thinking methodology in the Double Diamond diagram. In Discover,
a search for prior art, literature review, application off 50 questionnaires
and five interviews with trans women were carried out for the preparation
of the book. In Define, the theme and digital format was elaborated. The
content was developed from the studies identified in the literature review. In
Develop, tests were performed with future users. It allowed improvements.
To mesuare the degree of agreement between the evaluators, the Content
Validation Index was used. A minimum value of 0.78 was established for the
CVI and 0.90 for the global CVI. After delivery of the product, the ISBN
registration was requested, and the publicizing began. Results: The prior art
search found only 3 results. 57 articles were found, 19 of which were selected
for the preparation of the content of the book. The interview with 32
transsexual women identified difficulties in obtaining information on the
topic and interest in specific material for the puclic. Content Validation was
obtained in the second round with an overall CVI of 0.94. ISBN was

obtained. The website domain www.ebooktransformation.com.br has been

acquired. Conclusion: The book "TRANSformacdo: e-book on facial

feminization™ was prepared and validated.

X1
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1 INTRODUCAO

A temética da transexualidade € complexa e se defronta com inimeros
desafios. De acordo com estimativa da Associacdo Nacional de Travestis e
Transexuais - ANTRA - aproximadamente 2% da populacdo brasileira
integra a categoria trans (BENEVIDES & NOGUEIRA, 2021), o que
representa 4,2 milhGes de pessoas. No entanto essa € apenas uma estimativa,
uma vez que o censo do IBGE ndo inclui questbes sobre identidade de género
dos entrevistados (INSTITUTO BRASILEIRO DE GEOGRAFIA E
ESTATISTICA [IBGE], 2012).

Sexo € 0 conjunto de caracteristicas anatbmicas, genéticas e/ou
hormonais que permitem que os individuos sejam classificados ao nascer em
masculino ou feminino. Identidade de género é a forma como a pessoa se
percebe, se expressa e se comporta. Define-se como transgénero ou
transexual o individuo cuja identidade de género difere do esperado de
acordo com o sexo identificado ao nascimento. Portanto transexual feminina
é a mulher que ao nascimento foi designada como homem. Inversamente,
transexual masculino € o homem que ao nascer foi designado como mulher
(BOCKTING, 2008).

Desde cedo transexuais sofrem violéncia fisica e verbal, fato que
predispbe a interrupcdo precoce dos estudos e a posterior dificuldade de
acesso ao mercado de trabalho formal. Pesquisa de “Mapeamento de Pessoas

Trans na Cidade de S3o Paulo”, realizado entre dezembro de 2019 e
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novembro de 2020, na cidade de Sdo Paulo com 1.246 pessoas, evidenciou
que apenas 39% das mulheres trans entrevistadas nunca se prostituiram
(CENTRO DE ESTUDOS DE CULTURA CONTEMPORANEA
[CEDEC], 2021).

A populacdo trans tambem € mais vulneravel a desenvolver
psicopatologias. Disforia de género € o sentimento permanente de angustia
decorrente da incompatibilidade entre a prépria identidade e a forma como o
corpo é percebido pelo individuo e sociedade. Ela é comumente associada a
diversos transtornos mentais, incluindo ansiedade, irritabilidade, depressao
e comportamentos suicidas (COLEMAN et al., 2012; AMERICAN
PSYCHIATRIC ASSOCIATION, 2013).

Especialmente no caso das mulheres transexuais, um dos gatilhos que
leva a psicopatologias é a aparéncia facial. Por se tratar de uma ferramenta
Importante para a interagdo social, a incompatibilidade entre os tracgos
masculinos do rosto e a aparéncia feminina do individuo prejudica a
sociabilizacdo de forma ampla (REISNER et al., 2016). Adicionalmente, tal
incompatibilidade estigmatiza a populacéo transexual, colocando-a em uma

posicdo de vulnerabilidade a violéncia fisica e psicoldgica.

A cirurgia de confirmacdo de género facial, ou Facial Feminization
Surgery (FFS), € um termo amplo que abrange varios tipos de cirurgias e
procedimentos no rosto com o objetivo de torna-lo mais feminino. O
desenvolvimento dessa cirurgia € atribuido a OUSTERHOUT (1987),
cirurgido craniofacial que denominava de cirurgia de feminizacdo facial
(CFF).

Essa modalidade de tratamento promove alta satisfacdo e melhora a

qualidade de vida e a saude mental desses individuos. Trata-se, portanto de



Introducdo | 4

um procedimento de salde bem estabelecido para minimizar os aspectos
negativos da disforia de género em mulheres transexuais (AINSWORT &
SPIEGEL, 2010; HESS et al., 2014). No entanto, a CFF ainda ndo €
contemplada na lista de procedimentos do Sistema Unico de Salde - SUS
(PORTARIA 457, 2008; PORTARIA 2.803, 2013).

Um entrave para a incorporacao de tais procedimentos no SUS, é a
confusdo entre o conceito de cirurgia estética e reparadora no que tange a
tematica transexual. O pilar dessa confuséo € a falta de conhecimento sobre

0 tema.

Materiais educativos contribuem favoravelmente para o processo de
tomada de decisdo, aumentam a adesdo ao tratamento e promovem melhor
recuperacao, pois oferecem informacdes consistentes e reforcam a instrucao
verbal (STRIBLING & RICHARDSON, 2017; BETHUNE et al., 2018; LEE
et al., 2019). Apesar da transexualidade e disforia de género serem temas
atuais e importantes, carece-se, no Brasil, de instrumentos de comunicacgao
entre profissionais da saude e pacientes, com o propdsito de educar sobre as

opcdes de feminizacdo facial para mulheres transexuais.
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2 OBJETIVO

Elaborar um e-book sobre feminizacdo facial para o

publico leigo.



3 LITERATURA
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3 LITERATURA

3.1 Da disforia de género facial e da cirurgia de confirmacéo de género

facial

MORRISON et al. (2016) conduziram revisao sistematica da literatura
nas bases de dados MEDLINE e EMBASE, para estudos publicados até
outubro de 2014, com varios termos de pesquisa relacionados a feminizacéo
facial. Dados sobre técnicas, resultados, complicacGes e satisfacdo do
paciente foram coletados. Foram selecionados e revisados 15 artigos, todos
retrospectivos ou séries e relatos de casos, totalizando 1121 pacientes
submetidos a cirurgia de feminizacdo facial por meio de diversas
abordagens. Apenas sete complicacdes foram relatadas, embora muitos
artigos ndo abordassem diretamente essa questdo. A satisfacao foi alta, ainda
que a maioria dos estudos ndo tenha usado métodos validados para tal
avaliacdo. Os pesquisadores concluiram que a cirurgia de feminizagéo facial

parece ser segura e satisfatoria.

JOSEPH et al. (2017), realizaram uma revisdo ndo sistematica,
identificando artigos sobre a tematica transexual voltados ao médico ndo
especialista nos buscadores PUBMED e Google Scholar. Valendo-se de tal
revisdo, definiram ao médico ndo especialista os principais termos de
interesse a area de transexualidade, a fim de esclarecer sobre o tema e
aumentar a empatia dos leitores sobre o assunto. Definiram que sexo é o

conjunto de caracteristicas anatémicas, genéticas e/ou hormonais que
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normalmente permitem que os individuos sejam classificados ao nascer em
uma de duas categorias, masculino ou feminino. A identidade de género esta
relacionada a experiéncia interna de uma pessoa de sentir-se homem, mulher
ou outra. Em lugar de um conceito binério, a identidade de género inclui
gradacOes que abrangem masculinidade a feminilidade. Papeéis de género sdo
um conjunto de normas sociais e comportamentais, frequentemente
estereotipadas, consideradas apropriadas para pessoas de um determinado
sexo e variam amplamente entre e dentro dos conceitos sobre as culturas. A
ndo conformidade de género ocorre quando o individuo manifesta uma
expressdo de género diferente das expectativas sociais relacionadas ao seu
sexo morfologico. Na pessoa cisgénero, a identidade, expressdo e
comportamento de género estdo de acordo com os atribuidos no nascimento.
Inversamente, para o individuo transgénero, a expressdao de género €
diferente do género atribuido no nascimento. Sendo assim, a mulher trans
(género) foi identificada ao nascer como homem e o homem trans (género)
foi designado como mulher no nascimento. O termo disforia de género
descreve o sofrimento e a angustia causados pela ndo conformidade de
género. Transicdo é considerado o periodo em que a pessoa comeca a Viver,
de acordo com o género com o qual se identifica, em vez do género atribuido

no seu nascimento.

ZUCKER (2017), em artigo de atualizacdo sobre a epidemiologia da
disforia de género e identidade transgénero em criancas, adolescentes e
adultos, menciona que, embora a prevaléncia da disforia de género seja
descrita na quinta edicdo do manual diagnostico e estatistico de transtornos
mentais (DSM-5), como relativamente ‘raro’ ou 'incomum’, ha evidéncias de
seu aumento, nas Ultimas duas décadas, refletido em maior procura em

clinicas especializadas em identidade de género. Mais recentemente, estudos
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sugerem que a prevaléncia de uma identidade transgénero autorreferida, em
criangas, adolescentes e adultos, varia de 0,5 a 1,3%, marcadamente mais
alta que as taxas de prevaléncia com base em amostras de adultos

encaminhadas a clinica.

PINTO et al. (2017) pesquisaram a prevaléncia do uso de silicone
liquido industrial (SLI) entre travestis e mulheres transexuais. Tratou-se de
estudo transversal, realizado em sete municipios do Estado de S&o Paulo,
Brasil, entre 2014 e 2015, em uma amostra de 576 pessoas. A prevaléncia do
uso de SLI foi de 49%, e 43% informaram a ocorréncia de problemas de
salde decorrentes do uso. Baixa escolaridade, faixa etaria a partir dos 20
anos, identificar-se como travesti e exercer a prostituicdo foram associados
ao uso de SLI. Concluiram ser fundamental assegurar 0 acesso aos recursos
necessarios, para a realizagdo das modificacbes corporais, ao longo do
percurso de transicdo, por meio de uma atencdo integral a saide das pessoas

travestis e transexuais no Sistema Unico de Sadde.

ESMONDE et al. (2019) definiram a cirurgia de feminizacdo facial
como sendo um grupo de procedimentos cirurgicos praticados com o
objetivo de mudar as caracteristicas de um rosto masculino para feminino.
Séo realizados quase exclusivamente em mulheres transexuais e que
apresentam disforia de género. Muitas vezes é a primeira cirurgia realizada
no processo de transi¢cdo, uma vez que as ajuda a se integrarem na sociedade.
Varios procedimentos cirurgicos faciais especificos sdo utilizados, para
feminizar o rosto, geralmente envolvendo escultura e contorno do esqueleto
facial, os quais incluem correcédo da linha do cabelo pelo avancgo da linha de
insercdo dos cabelos, contorno da testa, levantamento da sobrancelha,
rinoplastia, implantes de bochecha, bichectomia, lifting, aumento dos labios,

reducédo do angulo da mandibula, afinamento do queixo e reducdo do pomo-
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de-adéo. Esse artigo discute o estado da arte atual em cirurgia de feminizagéo

facial.

EGGERSTEDT et al. (2020) publicaram revisdo sistematica das
complicacOes e resultados em cirurgias de frontoplastia feminilizante. A
estratégia de busca incluiu as bases MEDLINE, Scopus, CINAHL, Cochrane
CENTRAL, Cochrane Database of Systematic Reviews e PsycINFO ate
novembro de 2018. Dez artigos que descrevem cirurgia foram incluidos,
abrangendo 673 pacientes. A taxa geral de complicacdes combinadas foi de
1,3%. Os autores concluiram que as complicacdes, apés a frontoplastia

feminizante, sdo raras e ndo costumam requerer reoperacao.

MORRISON et al. (2020) publicaram estudo de coorte prospectivo,
internacional, multicéntrico, com 66 pacientes com disforia de género,
avaliando qualidade de vida ap6s feminizacdo facial. Foi utilizado um
questionario validado para a satisfacdo em relacdo a aparéncia facial
adaptado a pessoas transexuais. A masculinidade e a feminilidade pré-
operatorias autopercebidas foram registradas. A cefalometria foi medida no
pré-operatério, um e seis meses apds a cirurgia. A aparéncia de género
avaliada externamente (escala de 1 a 5, com 1 sendo o mais feminino) e a
estética geral (escala de 1 a 10, com 10 sendo muito bom), para pacientes de
cirurgia de feminizacdo facial, foram comparados com cinco controles
cisgéneros. As pacientes notaram que suas sobrancelhas, mandibulas e
queixos eram os aspectos mais masculinos de seus rostos (54,5%, 33,3% e
30,3%, respectivamente). A pontuacdo média da feminizacdo facial
aumentou de 47,2 no pré-operatorio para 80,6 em seis meses no pos-
operatério (p <0,0001). A média de satisfacdo foi excelente (3,0 em
acompanhamento de um més e seis meses;, p = 0,46). Os valores

cefalométricos foram significativamente mais femininos apés a cirurgia. A
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aparéncia de género era feminina a muito feminina (1,83 + 0,96) e a estética
geral era boa (6,09 £ 2,01), mas diferente dos controles de mulheres
cisgénero (1,25 £ 0,49 e 7,63 + 1,82, respectivamente; p <0,001 para cada).
Os autores concluiram que a feminizacdo facial resultou em melhora na
qualidade de vida, cefalometrias feminizadas, aparéncia do género feminino,
boa estética geral e alta satisfacdo que estavam presentes em um més e

estaveis ha mais de seis meses.

3.2 Da importancia de ferramentas de educacdo em saude para leigos e

da importancia dos meios digitais de comunicacao

GOZZO et al. (2012), em um estudo prospectivo, identificaram as
informag0es necessérias para elaborar um manual educativo de auxilio a
mulher no pré-operatorio de tratamento do cancer de mama. Informam que
0 material educativo uniformiza as orientacdes a serem fornecidas pela
equipe de saude e enfatizam a importancia do rigor cientifico para a
elaboracdo do manual. Concluiram que ¢é indispensavel que se conheca a
realidade e expectativas dos pacientes, a fim de produzir um contetdo que
atenda as necessidades do publico, uma vez que as informacg6es contidas nos
manuais irdo auxiliar pacientes e familiares/cuidadores, durante o

tratamento, na recuperacao e estimular o autocuidado.

TELES et al. (2014) conduziram um estudo metodologico com o
objetivo de descrever o processo de construcdo e validacdo de um manual

educativo para acompanhantes durante o trabalho de parto. Obtiveram um
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indice de Validade de Conteudo (IVC) de 0,94 para 0 manual educativo e
classificacdo de “Leitura Facil” ou “Muito Facil” pelo Indice de Legibilidade
de Flesch (ILF). Referem que o desenvolvimento e a implementacdo de
tecnologias educativas podem favorecer mudangas comportamentais,
tornando o cliente confiante para a realizacdo de determinada conduta
promotora de saude. Entre essas tecnologias educativas, destaca-se 0 manual
educativo que auxilia na memorizacdo de conteddos e contribui para o

direcionamento das atividades de educacdo em saude.

STRIBLING & RICHARDSON (2017) investigaram o beneficio do
uso de material digital educacional para o paciente. Os autores distribuiram
tablets, em salas de espera, com informagcbes de saude relevantes aos
pacientes e, depois, pesquisaram sobre satisfacdo, usabilidade e efeitos sobre
0 aprendizado por um questionario que utilizava a escala likert. O uso do
material foi analisado por 37 pacientes, a média de suas respostas foi
compilada pelos autores, que concluiram que 0s pacientes se sentiam mais
instruidos sobre suas areas de interesse em saude com o uso dos tablets. O
estudo ndo avaliou o grau de informagdo com perguntas especificas sobre os
temas previamente apresentados, apenas a percepc¢éo individual de cada

individuo.

BETHUNE et al. (2018) estudaram o uso do e-book no ganho de
conhecimento de pacientes que iriam se submeter a uma neurocirurgia.
Foram estudados 38 pacientes, distribuidos randomicamente em grupo
controle (sem acesso ao e-book) e grupo de intervengdo (com acesso ao e-
book). O grupo controle foi submetido a uma discussdo de consentimento
previamente ao procedimento cirurgico, enquanto o outro grupo, além da
discussdo de consentimento, teve acesso ao e-book contendo informacdes

sobre sua doenga e tratamento. O nivel de conhecimento foi avaliado por um
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questionario aplicado antes e apds a discussdo de consentimento. Ndo houve
diferenca estatisticamente significativa, no nivel de informacdo no
questionario, antes da discusséo de consentimento, no entanto o questionario
apos mostrou com significancia que os individuos que tiveram acesso ao e-
book retiveram melhor as informacdes (20.2 [SD 4.0] v. 23.2 [SD 4.9],p =
0.02). Concluiram que o uso do e-book melhora o conhecimento dos
pacientes sobre o procedimento cirdrgico, sendo seu uso na pratica clinica
Importante, para garantir que os pacientes recebam as informagoes relevantes

para tomar uma decisao realmente informada.

LEE et al. (2019) estudaram os beneficios do uso de um e-book, no
aprendizado de conteddo em satde, por acompanhantes de pacientes
internados em unidade de terapia intensiva. O estudo comparou o
aprendizado em dois grupos de familiares de pacientes. Um grupo teve
acesso ao e-book, contendo informacgfes na area de enfermagem e outro
grupo obteve acesso as informacdes pelo método convencional (informacéo
transmitida verbalmente). Concluiram que o e-book sobre cuidados em saude
melhorou a performance de aprendizado quando comparado com as técnicas
convencionais (instrugdes verbais). Observaram também que os familiares
dos pacientes consideraram o e-book util e de facil uso, culminando com alta

satisfacdo em sua utilizacéo.
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4 METODO

4.1 Desenho da pesquisa

Trata-se de um estudo secundério, descritivo e exploratério sobre a
elaboragdo de um livro digital sobre Feminizagdo Facial direcionado ao

publico leigo.

4.2 Aspectos éticos

Esta pesquisa foi aprovada pelo Comité de Etica e Pesquisa da Unifesp
sob o0 CAAE: 38627520.0.0000.5505 (Anexo 1).

4.3 Desenvolvimento e criacéo do e-book

A pesquisa foi dividida em quatro etapas, de acordo com a
metodologia Design Thinking, organizada pelo diagrama Double Diamond,

a saber: descobrir, definir, desenvolver e entregar.



Método | 18

4.3.1 Desenvolvimento do e-book

Para a elaboracdo do e-book, utilizou-se 0 método Design Thinking
(FERREIRA et al., 2015), abordagem de resolucé@o de problemas baseada
nos pilares empatia, no caso, empatia pela disforia de género facial
experimentada por muitas mulheres transgénero, colaboracdo de diversos

profissionais e experimentacao para o aprimoramento do produto.

Empathy Collaboration Experimentation

a

Figura 1 - Pilares do Processo de Design Thinking
Fonte: Ferreira et al. (2015).

O diagrama Double Diamond foi desenvolvido, em 2005, no Design
Council (Reino Unido), como uma maneira grafica simples de descrever o
processo de Design (FERREIRA et al., 2015). E dividido em quatro fases:

Descobrir, Definir, Desenvolver e Entregar (Fig. 2).
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Figura 2 - Diagrama Double Diamond do processo de Design Thinking
Fonte: Ferreira et al. (2015).

4.3.1.1 Descobrir

Essa fase engloba dois aspectos: pesquisa Desk, constituida da busca

de anterioridade e do levantamento da literatura e questionarios/entrevistas.

4.3.1.1.1 Pesquisa Desk

a) Busca de Anterioridade

Foi realizada uma busca de anterioridade, nos sites de busca: Google®,
Yahoo® e Amazon®, em julho de 2020 e repetida em margo de 2021.
Especificamente, no site Google® foram pesquisadas as palavras-chave:

“feminizagdo facial”, “manual”, “livro”, “e-book” e “guia”, utilizando o
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navegador Google Chrome, na cidade de S&o Paulo, Sdo Paulo - Brasil, nas
dez primeiras paginas dos resultados, usando o titulo e o texto curto abaixo,

conforme recomendado por GODIN et al. (2015).

b) Levantamento da literatura

Paralelamente, o levantamento bibliografico foi realizado, nas bases
de dados Medical Literature Analysis and Retrievel System On-line
(MEDLINE), Cochrane Library, indice Bibliografico Espafiol em Ciencias
de la Salud (IBECS), Literatura Latino-Americana e do Caribe em Ciéncias
da Saude (LILACS) e Scientific Electronic Library Online (SClelo), entre
22 de outubro de 2020 a 26 de fevereiro de 2022.

Utilizaram-se os seguintes descritores ciéncias da saude, em lingua
inglesa: transgender person, transexual woman, transfeminine, rhinoplasty,
rhytidectomy,  botulinum  toxin, dermal fillers, male-to-female,
chondrolaryngoplasty, laryngochondroplasty, FFS, fat grafting,
genioplasty, information, education e complication. As palavras-chave,
também em lingua inglesa, utilizadas foram: facial feminization surgery,
facial gender surgery, cheek augmentation, mandibular angle reduction,
tracheal shave, chin feminization, facial gender confirmation surgery, facial
implant, Adam’s Apple, thyroid notch, lip lift, nonsurgical cosmetic
procedures, minimally invasive cosmetic procedures, noninvasive cosmetic
procedures, orbital rim remodeling, facial features, remodeling surgery,
craniofacial surgery, periorbital surgery, forehead reconstruction, hairline
lowering surgery, setback, perceived stigma, orbital shave, jaw shave e
facial contouring. As estratégias de busca estdo apresentadas a seguir
(Quadros 1 e 2).
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Quadro 1 - Estratégia de busca nas bases de dados PUBMED/MEDLINE.

(("Transgender persons” OR "Transgender person” OR "Transexual woman™ OR
Transfeminine) AND (Rhinoplasty OR "Rhytidectomy” OR "Botulinum toxin" OR
"Dermal Fillers” OR "Male-to-female” OR Chondrolaryngoplasty OR "Tracheal Shave"
OR "Facial feminization" OR Laryngochondroplasty OR (“Facial feminization" surgery)
OR ("Facial Gender" surgery) OR "Cheek augmentation” OR FFS OR "Fat grafting” OR
"Facial implant” OR Genioplasty OR "Mandibular angle reduction” OR "Chin
feminization" OR ("Facial gender" "confirmation surgery") OR "Adam’s Apple" OR
"Thyroid notch™ OR "Lip lift" OR "Nonsurgical cosmetic procedures™ OR "Minimally
invasive cosmetic procedures™ OR "Noninvasive cosmetic procedures™ OR "Orbital rim

remodeling™ OR ("Facial features" "remodeling surgery") OR "Craniofacial surgery” OR
"Periorbital surgery” OR "Forehead reconstruction” OR "Hairline” OR "Hairline
lowering surgery"” OR "Setback™ OR "Perceived stigma™ OR "Orbital shave" OR "Jaw
shave" OR "Facial contouring™) AND (information* OR educat* OR complication*))

NOT (Masculinization OR Chest OR Genital)

Fonte: Do autor (2021).

Quadro 2 - Estratégia de busca na base de dados BVS/IBECS, Lilacs e
SClelo.

(("Transgender persons” OR "Transgender person” OR "Transexual woman"” OR
Transfeminine) AND (Rhinoplasty OR "Rhytidectomy” OR "Botulinum toxin" OR
"Dermal Fillers” OR "Male-to-female” OR Chondrolaryngoplasty OR "Tracheal Shave"
OR "Facial feminization™ OR Laryngochondroplasty OR (“Facial feminization™ surgery)
OR ("Facial Gender" surgery) OR "Cheek augmentation” OR FFS OR "Fat grafting” OR
"Facial implant” OR Genioplasty OR "Mandibular angle reduction” OR "Chin

"nn

feminization" OR ("Facial gender" "confirmation surgery") OR "Adam’s Apple" OR
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"Thyroid notch™ OR "Lip lift" OR "Nonsurgical cosmetic procedures” OR "Minimally
invasive cosmetic procedures™ OR "Noninvasive cosmetic procedures” OR "Orbital rim
remodeling" OR ("Facial features” "remodeling surgery") OR "Craniofacial surgery" OR
"Periorbital surgery” OR "Forehead reconstruction” OR "Hairline” OR "Hairline
lowering surgery” OR "Setback" OR "Perceived stigma" OR "Orbital shave"” OR "Jaw
shave" OR "Facial contouring™) AND (information* OR educat* OR complication*))
AND NOT (Masculinization OR Chest OR Genital)

Fonte: Do autor (2021).

Para a selecdo dos artigos, definiram-se critérios de elegibilidade,

compostos por critérios de inclusdo, ndo inclusdo e exclusao.
Foram considerados critérios de incluséo:
a) Estudos publicados nos ultimos cinco anos;
b) Idiomas portugués e inglés;
c) Artigos catalogados na integra nas bases de dados;

d) Artigos com a temaética de Feminizacéo Facial.

Foram considerados critérios de ndo inclusao:
a) DissertacOes e teses;
b) Estudos experimentais e laboratoriais;

c) Artigos cuja tematica principal fosse cirurgias de voz ou
corporais, saude em geral da populacdo trans, saude mental e

educacdo médica.
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Foram considerados critérios de excluséo:
a) Artigos duplicados e/ou retratados nas bases de dados;

b) Estudos cuja tematica central ndo fosse feminizacdo facial de

mulheres transexuais.

4.3.1.1.2 Questionarios/Entrevistas

Para conhecer melhor a realidade das mulheres transexuais brasileiras
e nortear a producdo do material, criou-se um questionario online na
plataforma Google Forms. A elaboracdo do questionario seguiu as
recomendacbes de CHOI & PAK (2005), a fim de prevenir vieses e esta
apresentado no (Apéndice 1). As 50 participantes dessa fase foram

selecionadas por conveniéncia.

Adicionalmente, realizaram-se cinco entrevistas com ativistas trans,
selecionadas por conveniéncia, por telefone ou videochamada na plataforma
zoom e sem roteiro definido. O objetivo das entrevistas foi garantir que o
material seria criado de forma adequada e respeitosa. Optou-se por conversar

com ativistas pelo pensamento critico e engajamento a causa.
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4.3.1.2 Definir

Valendo-se dos resultados dos questionéarios, das entrevistas e da
experiéncia pessoal dos pesquisadores, foi definido que a questdo a ser
abordada seria a dificuldade de acesso a informagbes confiaveis sobre
feminizacéo facial, ou seja, a conscientizacdo da populacéo leiga, por meio

de um livro.

O conteddo a ser incluido no livro, bem como sua organizacdo e
apresentacdo, foram definidos em duas sessdes de brainstorming entre a
mestranda, orientadora, coorientador, aluno de iniciacdo cientifica e
profissionais de marketing da empresa Lorem Y Digital LDTA. Definiu-se,
também, que o formato digital seria empregado. O sumario foi estruturado

conforme o Quadro 3.

Foi convidada, para colaborar no capitulo “Aspectos psicologicos”, a
psicologa Fe Maidel. A profissional é graduada em psicologia e
comunicacao social, € especialista em sexualidade e género e trabalha como
assessora na coordenacdo de politicas LGBTI da Secretaria Municipal de
Direitos Humanos e Cidadania e na gestdo do programa Transcidadania,

ambos do municipio de S&o Paulo.
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Quadro 3 - Sumario do E-book

Introducao

Transexualidade e disforia

Aspectos psicoldgicos

Diferencas anatbmicas entre o rosto masculino e feminino

Terapia hormonal

Adolescentes

Procedimentos minimamente invasivos

Cirurgia de feminizacdo facial

Cuidados p0s-operatdrios

Complicacdes

Realidade atual do SUS e planos de saude

Fonte: Do autor (2021).

4.3.1.3 Desenvolver - elaboracéo do conteudo

Nessa fase, procedeu-se a elaboracdo textual, diagramacdo,

comunicacao visual e revisdo ortografica do prototipo.

Elaboracéo textual

Os artigos obtidos no levantamento bibliografico foram lidos e

categorizados para o desenvolvimento da parte cientifica do e-book. A
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elaboracdo do conteudo textual foi feita em lingua portuguesa e linguagem

acessivel ao publico leigo.

Para assegurar que a linguagem seria adequada, utilizou-se o indice de
Legibilidade de Flesch (ILF), que reflete o nivel de facilidade com o qual o
leitor compreende um texto escrito. O grau de legibilidade ou leiturabilidade
de um texto é baseado na relacéo entre o tamanho das frases e o tamanho das

palavras, de acordo com a férmula abaixo:

248,835 - [1.015 x (total de palavras + total de frases)] - [84.6 x (total
de silabas + total de palavras)]

A funcao “estatisticas de legibilidade” pode ser habilitada no Word,
fornecendo o total de palavras, frase e silabas. No Quadro 4, hd a

interpretagdo numeérica do resultado e a correlacdo com a escolaridade.

Quadro 4 - Interpretacdo de leiturabilidade e correlagdo com grau escolar

RESULTADO LEITURABILIDADE GRAU ESCOLAR
100-75 Muito féacil 1°a 5°ano
75-50 Facil 6°a 9°ano
50-25 Dificil Ensino Médio
25-00 Muito dificil Ensino Superior

Fonte: Do autor (2021).
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Diagramacao

A diagramacdo seguiu as recomendacfes da Norma n° 6029 da
Associacdo Brasileira de Normas Técnicas (ABNT, 2006), que estabelece
principios gerais para livros e folhetos. O uso da marca Unifesp seguiu as
diretrizes do Manual de uso de marcas da Universidade Federal de S&o Paulo
(Unifesp, 2017).

Comunicacao Visual

A comunicacao visual, composta pela fonte, padrdo de cores, imagens
e design grafico, foi criada em conjunto com uma empresa de publicidade

especializada em marketing e design, a Lorem Y Digital LDTA.

Foram incluidas ilustracdes no manual, para auxiliar no entendimento,
tornando o contetdo mais didatico e atrativo. Os esbocos dos desenhos foram

enviados pelos autores a uma profissional ilustradora que os elaborou.

Revisdo ortografica

Apos conclusao de todas as etapas de construcdo do livro, foi realizada
a revisdo ortogréfica por profissional contratado e de acordo com 0 novo

acordo ortogréafico de 2016.
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4.3.1.4 Entregar

A fase entregar engloba a testagem ou experimentacdo, ajustes e
aprimoramento do material, ressaltando-se que o Design Thinking se trata de

um meétodo nado linear.

4.3.1.4.1 Experimentacao

Valendo-se dos principios do Design Thinking de empatia e
prototipacdo, a versdo preliminar do e-book foi submetida a apreciacdo do
publico-alvo. Dessa forma, pelo feedback dos avaliadores, foi possivel

corrigir erros e aprimorar o produto.

A experimentacdo foi realizada com as futuras usudrias, utilizando-se
questionarios online e o indice de Validade de Contetdo. Para tanto, foram
selecionadas 35 mulheres transexuais (LOPES et al., 2013) para ler e avaliar
0 protétipo. Os critérios de inclusdo estdo no Quadro 5. O critério de exclusédo

foi ndo completar o questionario no tempo estipulado.
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Quadro 5 - Critérios de inclusdo das avaliadoras

Mulheres que se reconhecem como transexuais

Idade igual ou superior a 18 anos

Brasileiras

Assinar o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
Fonte: Do autor (2021).

Cada avaliadora recebeu, via e-mail, carta convite com detalhamento
do estudo (Apéndice 2) e o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido -
TCLE (Apéndice 3). Foi estipulado o prazo de sete dias para a resposta.
Aceito o convite e assinado o termo, o primeiro ciclo da avaliagéo teve inicio
com o0 envio do e-book e link do Google Forms, que direciona para o
questionério de avaliacdo, contendo as orientagdes de preenchimento. Essa
ferramenta permitiu que as respostas fossem enviadas de forma online pelas
participantes, preservando o seu anonimato e descartando a necessidade de
Impressé@o para a assinatura do documento. Estimou-se tempo medio de 20
minutos, para o preenchimento do formulario e um prazo de 15 dias, para a

sua devolucao.

As questbes que obtiveram consenso das avaliadoras foram
consideradas aprovadas e retiradas do questionario. Os pontos que nao
obtiveram consenso foram examinados, em conjunto com recomendacdes
propostas, e as alteracdes necessarias foram implementadas. O e-book
atualizado e o novo questionario foram reenviados as avaliadoras dando

origem a segunda rodada da avaliacéo.
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Indice de Validade de Contetdo (IVC)

As respostas das avaliadoras foram analisadas, por meio do indice de
Validade de Contetudo (IVC), ferramenta que mede proporcdo de
concordancia utilizada na area da satde. O I\VVC usa escala de concordancia
tipo Likert com pontuacdo de 1 a 5 e possibilita avaliar os itens global ou
separadamente (McGILTON, 2003; ALEXANDRE & COLUCI, 2011).

O questionario deste estudo foi composto por cinco alternativas de
resposta para cada pergunta: 1 = Inadequado; 2 = Parcialmente Adequado; 3
= Adequado; 4 = Totalmente Adequado; 5 = N&o se Aplica. As alternativas
foram elaboradas com base em outros estudos brasileiros que se utilizaram
dessa ferramenta (OLIVEIRA, FERNANDES, SAWADA, 2009) e foram
disponibilizados espacos para que as avaliadoras pudessem expressar suas

opinides livremente.

As respostas das avaliadoras foram analisadas individualmente e em
conjunto e o I\VVC foi calculado, considerando-se o numero de respostas “3”
Adequada ou “4” Totalmente adequada, para cada item dividido pelo nimero

total de respostas.

IVC = NUmero de respostas 3 ou 4
Numero total de respostas

Para a validacdo do questionério, considerou-se valor do IVC maior
ouiguala0,78, (WYND, SCHMIDT, SCHAEFER, 2003) e, para a validacéo
do e-book como um todo (IVC global), considerou-se uma concordancia
obrigatdéria minima acima de 0,90 (GRANT & DAVIS, 1997; POLIT &
BECK, 2006).
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Para o célculo do IVC GLOBAL, foi utilizada a formula:

Soma de todos os IVCs

IVC Global = — —
Numeros de perguntas do questionario

A medida que as proposicdes foram obtendo consenso, elas foram
sendo retiradas da rodada, permanecendo no questionario da etapa seguinte

somente as proposi¢oes que ainda ndo obtiveram consenso.

Questionario para a analise do Livro

Os questionarios foram compostos de questbes sobre Conteudo,
Estrutura e Apresentacao e Relevancia. As respostas estavam no formato de
maultipla escolha, de acordo com a escala likert, sendo cinco alternativas de
resposta possiveis: 1 = Inadequado; 2 = Parcialmente Adequado; 3 =
Adequado; 4 = Totalmente Adequado; 5 = N&o se Aplica (OLIVEIRA,
FERNANDES, SAWADA, 2009; TELES et al., 2014). O questionério

encontra-se na integra no Apéndice 4.

Somente apos o consentimento pelo voluntario em participar da
pesquisa, o questionario foi liberado para a resposta e esteve disponivel para

0 acesso em prazo de 15 dias.

Toda vez que uma avaliadora respondeu a uma pergunta com as
alternativas “Inadequado” ou “Parcialmente Adequado”, foi-lhe solicitado

que registrasse, no espaco destinado a comentarios, a justificativa da resposta
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dada, para que fossem feitas as correcGes necessarias no item. Havia, ao

final, uma pergunta aberta para observacdes das avaliadoras.

4.3.1.4.2 Registro e Divulgacéo do Livro

Apds a concluséo das etapas anteriores, pelo site da Camara Brasileira

do Livro, https://www.cblservicos.org.br, foi registrado o direito autoral e

solicitados a ficha catalografica e o International Standard Book Number
(ISBN), que ¢ um sistema internacional padronizado que simplifica a busca

e a atualizagéo bibliografica.

Diversas estratégias de divulgacdo foram desenvolvidas, para que o e-

book tivesse maior alcance e impacto.

a) Divulgacdo gratuita em formato online pelo site

www.ebooktransformacao.com.br;
b) Promocao do site pelo Google Ads®;

c) Divulgacdo no Instagram® e Facebook® por meio de parcerias

com militantes trans e influenciadores digitais, como Fe Maidel;

d) Disponibilizacdo do e-book para acesso livre nos sites do Conselho
Federal de Medicina, da Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica,
Sociedade Brasileira de Dermatologia, Sociedade Brasileira de
Endocrinologia e entidades de apoio como 0s grupos Associacao
Nacional de Travestis e Transexuais - ANTRA, Grupo Gay da
Bahia - GGB e Casa de Maité.


https://www.cblservicos.org.br/
http://www.ebooktransformacao.com.br/
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5 RESULTADOS
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5 RESULTADOS

5.1 Busca de Anterioridade

Foram encontrados trés produtos versando sobre feminizacdo facial
direcionados para pacientes, sendo dois livros e uma cartilha, que estdo

apresentados na Figura 13.

a) DESCHAMPS & OUSTERHOUT. Facial Feminization Surgery.
22 edicdo. Nebraska, 2021;

b) MARTINS JUNIOR, José Carlos. Transgéneros: Orientacdes

médicas para uma transicdo segura. Florianopolis, 2020;

¢c) SIMPSON & GOLDENBERG. Surgery: A guide for MTFs.
Vancouver, 2006.
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Trans Care
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FEMINIZATION |EEEERSE
SURGERY

A guide for MTFs

Dk. JOSE C. MARTINS JR.
A

Figura 3 - Resultado da busca de anterioridade
Fonte: Do autor (2021).

5.2 Levantamento de literatura

O levantamento de literatura encontrou o total de 57 artigos, sendo 53
artigos no PubMed/Medline, quatro artigos na LILACS e um artigo no
IBECS. Ap0s aplicados os critérios de elegibilidade, foram selecionados 19

estudos, (Figura 4).
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8 MEDLINE Cochrane IBECS LILACS Scielo
g 53 artigos 0 artigos 1 artigos 4 artigos 0 artigos
=}
Exclusdo de duplicatas: 1 duplicatas
g
g }
=
57 artigos
S
< 38 resumos excluidos devido a:
s a) Relacionado a saude geral: 15
& : - b) Relacionado a modificagdo da voz: 7
o 57 resumos na integrarevisados  __, ¢) Relacionado a satide mental: 6
para elegibilidade d) Relacionado a educagdao médica: 5
e) Relacionado a questdes sociais: 2
@ l f) Artigos experimentais: 2
o A e .
> g) Relacionado a cirurgias corporais: 1
=
5 R = h) Outros: 1
£ 19 artigos incluidos para analise
qualitativa

Figura 4 - Fluxograma do processo de revisdo dos artigos
Fonte: Do autor (2021).

5.3 Questionario online

O questiondrio online com o publico-alvo do e-book
“TRANSformacao: e-book sobre feminizacdo facial” foi realizado para a
analise de sua relevancia e auxilio na definicdo de contetudo. Cinquenta
questionarios (Apéndice 1) foram enviados pela ferramenta Google Forms e

32 (64%) foram corretamente respondidos no tempo estipulado.

A idade das entrevistadas variou entre 21 e 65 anos e a maioria mora

na regido Sudeste do Brasil (N=30), sendo a cidade de S&o Paulo a mais
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comum (N=24). As informacdes de raca e escolaridade estdo apresentadas
nas Fig. 5 e Fig. 6.

Cor ou ragaletnia
32 respostas

@ Amarela

@ Branca

@ Parda

@ Preta

@ Indigena

@ Nio declarado

Figura 5 - Resultado de raga/etnia das entrevistadas.
Fonte: Do autor (2021).

Escolaridade
32 respostas

® Sem escolaridade

@ Ensino Fundamental (10 grau)
incompleto

@ Ensino Fundamental (10 grau) com...
@ Ensino Médio (20 grau) incompleto
@ Ensino Médio (20 grau) completo

@ Ensino Superior incompleto

@ Ensino Superior completo

@ Mestrado ou doutorado

@ Nzo sei informar

Figura 6 - Resultado de escolaridade das entrevistadas.
Fonte: Do autor (2021).
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As entrevistadas foram questionadas sobre o processo de informacao
acerca dos procedimentos de feminizacdo facial. Consideram-se bem-

informadas ou informadas sobre o tema 62,5% das entrevistadas.

Na Figura 7 hé o resultado sobre a facilidade de encontrar informacgoes

sobre feminizagéo facial.

Sobre a facilidade de acesso a informacgdo, vocé concorda que as informagodes sobre tais

cirurgias sao facilmente disponiveis?
32 respostas

@ Concordo totalmente
@ Concordo

Né&o estou decidida
@ Discordo
@ Discordo totalmente

Figura 7 - Facilidade de acesso a informacéo sobre feminizacéo facial.
Fonte: Do autor (2021).

Sites de internet e grupos de WhatsApp®, Facebook® e Telegram®
foram citados como os principais meios de informacéo, com 71,9% e 56,3%,
respectivamente (Fig. 8). Apenas 3,1% das entrevistadas ndo consideram
muito importante ou importante a qualidade das informacdes sobre cirurgias

de confirmacéo de género.
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Quais sdo os meios de informacgao que vocé utiliza para saber sobre as cirurgias de
redesignagao? E possivel escolher mais de uma opgao.

32 respostas

1(3,1%)
1(3,1%)

Livros impressos

Livros digitais - ebooks

Jornais e revistas

Manuais de entidades de def...
Sites de internet

Grupos de Facebook, Whats...
Midias sociais como Faceboo...
Grupos de apoio

Conversa com amigas
Consulta médica

N&ao tenho acesso a nenhum...

4 (12,5%)

0 (0%)

18 (56,3%)
10 (31,3%)
7 (21,9%)

15 (46,9%)
7 (21,9%)

o 5 10 15 20 25

Figura 8 - Meios de informac&o sobre cirurgias de redesignacéo utilizados.
Fonte: Do autor (2021).

Para a maioria das entrevistadas, a cirurgia de feminizacdo facial € a
mais importante do processo de transicdo (Fig 9). Sobre a importancia do
SUS, apenas 34,3% ndo utiliza a satde publica, ao menos ocasionalmente.

Ha diversos tipos de cirurgia de redesignagao de género: genitais, mamarias e faciais. De
acordo com a sua opinido, qual deveria ser a o... com a ordem de realizagao de cada abordagem.

I Primeira [ Segunda [ Terceira

20

10

Mamaria Facial Genital

Figura 9 - Ordem de prioridade das cirurgias de confirmacao de género.
Fonte: Do autor (2021).
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Sobre a importancia de desenvolver um conteddo especifico de
orientacdo sobre feminizacao facial, 96,8% consideraram muito importante

ou importante.

Os autores disponibilizaram nove temas pertinentes ao contetdo e
solicitaram que as entrevistadas selecionassem os mais interessantes. O tema
mais interessante para elas foi “tipo de cirurgias existentes”, seguido de

“potenciais riscos” e “terapia hormonal” (Fig 1034526).

Sobre os temas a serem abordados. Dos temais abaixo, quais vocé acha interessante incluir

nesse material? Escolha quantas opgdes desejar.
32 respostas

Histéria da cirurgia 12 (37,5%)
Tipos de cirurgias existentes 25 (78,1%)
Quem pode fazer a cirurgia 17 (53,1%)
Como as cirurgias séo feitas 23 (71,9%)
Quais sdo os potenciais risco... 24 (75%)
Terapia hormonal 24 (75%)
Grupos de apoio a comunida... 17 (53,1%)
Cobertura do Sistema Unico... 23 (71,9%)
Cobertura de planos de satde 17 (53,1%)
0 5 10 15 20 25

Figura 10 - Temas de interesse em um material educativo.
Fonte: Do autor (2021).

Quando questionadas sobre outros temas de interesse, as principais

respostas estdo no Quadro 6.
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Quadro 6 - Sugestdes de temas

Eficacia da cirurgia

Acesso as cirurgias

Mercado de trabalho para transexuais

OrientacgBes sobre o que é transexualidade

Riscos da terapia hormonal

Profissionais capacitados no Brasil

Saude mental apos a cirurgia

Silicone industrial

Apoio psicologico

Necessidade de realizar cirurgia

Cirurgia genital

Como dar entrada ao processo de resignacao

Fonte: Do autor (2021).

5.4 Indice de Legibilidade de Flesch (ILF)

O IFL, que se refere ao grau de escolaridade exigido do leitor para que
possa compreender determinado texto, ficou entre 50 e 75%, permitindo

leitura facil.
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5.5 Experimentacéo

As 35 mulheres (100%) concluiram todas as etapas da
experimentacgdo. A casuistica foi formada por individuos com idade entre 18
e 63 anos, distribuidos em todas as regides do pais, porém, com predominio
na regido Sudeste (42%). As informacdes sobre escolaridade se encontram

no Quadro 7.

Quadro 7 — Escolaridade das avaliadoras

Escolaridade No
Ensino fundamental incompleto 0
Ensino fundamental completo 0
Ensino médio incompleto 13
Ensino médio completo 8
Ensino superior incompleto 7
Ensino superior completo 7

Fonte: Do autor (2021).

As avaliadoras retornaram o questionario respondido, na primeira e
segunda rodada de avalia¢ao, obtendo consenso de, respectivamente, 0,89 e

0,94. Duas questbes sobre conteudo obtiveram IVC abaixo de 0,78 na
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primeira rodada: “o contetdo ¢ apresentado em sequéncia logica” e “a
linguagem ¢ clara e objetiva”. Apds o segundo ciclo, tais itens obtiveram
nota satisfatoria para a validacdo. A Tabela 1 descreve os valores do
questionario respondido pelas avaliadoras e o indice de Validacdo do
Contetdo (IVC).

Tabela 1 - Avaliagcdo das avaliadoras quanto aos critérios “Conteudo”,
“Estrutura e Apresentacao” e “Relevancia”.

Terminologias Likert | PA A TA NA IvC

Rodadas (SN 2° (Wl 20 (Nl 2° (NN 2° (NI 2° (MSISHN  2°
1.1 - O conteldo esta apropriado 0O 0|5 0|8 9|22 26| 0 0,86 0,86
12-0 conteudq é suﬁmentg para 0o olo ol7 28 0 1 1
atender a necessidade das leitoras
1.4 -AO (?ont’eu'do é apresentado em 0o 0ol7 113 514 29/ 0 049 097
sequéncia logica
1.5 - O estilo da redacédo é adequado 0 0|7 2|7 621 27| 0 0,8 0,94
1.6 - A linguagem é clara e objetiva 0 0|14 1|0 921 25| 0 0,6 0,97
2.1 - A divisdo dos titulos e topicos esta 0o 0l3 ol13 14119 21! o 091 091
adequada
?.2 - Os trechos em destaque sdo 0o ol1 ol7 97 0 097 097
importantes e merecem destaque
2.3 - O tipo de letra facilita a leitura 0O 0|0 0|14 21 0 1 1
2.4 —,O tamanho d,aS letras dos titulos, 0o olo ol 21 0 1 1
subtitulos e texto é adequado
2.5 - A disposigdo do texto estdadequada| 0 0 | 4 0|13 14|18 21| O 0,89 0,89
2.6/- A ar_te gréafica/composicéo visual 0 ol1 ol7 97 0 097 0,97
esta atrativa
2.7 - O nimero de paginas estdadequado | 0 0 | 3 0 |15 17 0 091 0,91
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2.8 - As ilustragBes sdo pertinentes com o

, L 0 03 112 14|20 20| 0 0 |091 091
contelido para elucida-lo

2.9 - As ilustracdes sdo claras e facilitam

x 0 0|4 0]10 11(21 24| 0 0,89 0,89
a compreenséo

2.10 - As legendas das ilustragOes estdo
adequadas e auxiliam o leitor a 0 0|6 2|7 82 24| 0 0,83 0,83
compreender a imagem

2.11 - A quantidade de ilustracdo esta

adequada para o conteido do material 0 0|3 11120 1122 23| 0 0,91 0,91
educativo

31-0 e—po_ok a}:;rega_conhemmento o olo olo 35 0 1 1
sobre feminizacédo facial

?:.2 - O contetdo egta mqtlvador e 0o olo ol7 08 0 1 1
incentiva prosseguir a leitura

3.3 - O conteldo despertou o interesse 0o ol2 ol7 512 30| 0 0.94 094

pela leitura

3.4 - O conteudo atende as davidas,
esclarece e educa sobre o pré e pds- 0O 0|1 0|7 8|27 27| 0 0,97 0,97
operatdrio de feminizagdo facial

IVC total 0,89 0,94

Fonte: Do autor (2021).
De acordo com as siglas das terminologias Likert: | (inadequada), PA (parcialmente
adequada), A (adequada), TA (totalmente adequada), NA (ndo adequada) e do IVC

Alterac0es

Durante a experimentacdo, as avaliadoras fizeram observacdes no
desenvolvimento do e-book. As sugestdes estdo representadas no Quadro 8,

junto a informacéo se foram, ou néo, aceitas.
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Quadro 8 - Sugestdes de melhoria das usuarias

Sugestbes de melhoria das usuarias

Modificacgdes

Aumentar a diversidade de cores de pele nas imagens Aceito
Explicar melhor os procedimentos citados de forma a ensinar o que

cada procedimento significa. Aceito
Alguns termos cientificos precisam ser mais bem explicados Aceito
A ordem como os capitulos foram organizados poderia ser alterada,

trazendo a leitora mais para perto do objetivo, que é informar Aceito
Mesmo se muito claro e detalhado, a maioria das mulheres trans néo

concluiram a instrugdo bésica, algumas terminologias talvez sejam

um pouco complexas e necessitem de maiores explicacfes Aceito
Esclarecer melhor se hormonioterapia altera a voz Aceito
Maior feminilidade na capa Aceito
Incluir micropigmentacéo Né&o aceito
Incluir informacdo sobre a autora Aceito
Incluir mais termos coloquiais Aceito
Comentar sobre 0 ganho na sensacéo de integracao entre o corpo

fisico/aparéncia fisica e a identificacdo de género Aceito

Fonte: Do autor (2021).

IVC global

O IVC global foi de 0,94 no segundo ciclo de avaliagdo. N&o houve

novas sugestdes ou comentarios.
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5.5 Comunicacéo visual

A comunicacdo visual, diagramacdo, tipografia e cores foram
definidas com o auxilio de uma profissional designer grafica da agéncia de

publicidade contratada (Lorem’Y Marketing Digital).

A fim de que o e-book tivesse um perfil atrativo e dindmico, foi
elaborado titulo e subtitulo: “TRANSformacao: e-book sobre feminizacéo
facial”. Para a diagramacdao, foram utilizados os softwares Adobe InDesign,
Adobe Photoshop e Adobe PDF.

5.6 Produto

Esta dissertacdo de Mestrado Profissional tem como produto um e-
book composto por 130 péginas e 12 capitulos, intitulado
“TRANSformacao: e-book sobre feminizagdo facial”. Os resultados do

produto seguem apresentados nas imagens a seguir:
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ehook sobre feminizacao facial

Figura 11 - Capa do e-book “TRANSformacao: e-book sobre
feminizacao facial” - Sdo Paulo, 2022

Fonte: Marques, Haddad, Carvalho (2022).
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PATRICIA DE AZEVEDO MARQUES
ALESSANDRA HADDAD
JOSE DA CONCEICAO CARVALHO JUNIOR

TRANSformacao: e-book
sobre feminizacgao facial

Sao Paulo
1* edicao
2022

Figura 12 - Contracapa do e-book “TRANSformagado: e-book sobre
feminizacgao facial” - Sdo Paulo, 2022

Fonte: Marques, Haddad, Carvalho (2022).
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Dados Internacionais de Catalogagdo na Publicagdo (CIP)
(Camara Brasileira do Livro, SP, Brasil)

Marques, Patricia de Azevedo

Transformacdo [livro eletrbnico] : e-book sobre
feminizacdo facial / Patricia de Azevedo Marques,
Alessandra Haddad, José da Conceicdo Carvalho
Jinior. -- 1. ed. -- S&o Paulo : Ed. da Autora,
2022.

PDF'.

ISBN 978-65-00-40713-6

1. Diversidade sexual 2. Face - Cirurgia
3. Face - Cirurgia - Planejamento 4. Pessoas
transgénero - Brasil 5. Pessoas transgénero -
Identidade 6. Satude publica 7. Sistema Unico de
Saude (Brasil) 8. Transexuals 9. Transexuais -
Psicologia I. Haddad, Alessandra. II. Junior,
José da Conceicdo Carvalho. III. Titulo.

22-103314 CDD-613.9
Indices para catalogo sistematico:

1. Género e sexualidade ©013.9

Aline Graziele Benitez - Bibliotecaria - CRB-1/3129

Figura 13 - Ficha Catalografica do e-book “TRANSformacéo: e-book sobre
feminizacao facial” - Sdo Paulo, 2022

Fonte: Marques, Haddad, Carvalho (2022).
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INDICE

O1. INTRODUCAO
OZ. TRANSEXUALIDADE & DISFORIA
[ . ASPECTOS PSICOLOGICOS

Z0. DIFERENCAS ANATOMICAS EN'TRE
O ROSTO MASCULINO & FEMININO

45 . TERAPIA HORMONAL na FEMINIZSACAO
56. ADOLESCENTES

59. PROCEDIMENTOS MINIMAMENTE
INVASIVOS

/0. CIRURGIA de FEMINISACAO FACIAL

[17. OUTRAS CIRURGIAS:
CONDROLARINGOPLASTIA, LIFTING,
BICHECTOMIA E LOBULOPLASTIA

118. cuIpADOS POS-OPERATORIOS
[Z8. REALIDADE ATUAL DO SUS
& PLANOS DE SAUDE

1350. CONSIDERACOES FINAIS

Figura 14 - Sumério do e-book “TRANSformagdo: e-book sobre

feminizacao facial” - Sdo Paulo, 2022
Fonte: Marques, Haddad, Carvalho (2022).
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Cranioplastia tipo 3 83

+

Figura 15 - Pagina 83 do e-book “TRANSformacgdo: e-book sobre
feminizacéo.
Fonte: Marques, Haddad, Carvalho (2022).
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Osteotomia
mandibular

O que esperar no pés-operatorio: Dor leve, Inchaco,
Rouxidao, Dificuldade de mastigagao nos primeiros
dias, Dificuldade temporaria de movimentagao dos
labios, Dorméncia temporaria da pele da face,
Assimetria temporaria dos labios.

Resultado final: entre 18 e 24 meses.

Figura 16 - Pagina 106 do e-book “TRANSformagdo: e-book sobre
feminizacéo
Fonte: Marques, Haddad, Carvalho (2022).
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5.4 Registro no ISBN

O produto “TRANSformacao: e-book sobre feminizacao facial” foi

registrado na Camara Brasileira do Livro sob a inscricdo do ISBN 978-65-

00-16595-1. O Direito autoral foi certificado aos autores (Apéndice 5).

0

.S

ISBN: 978-65-00-40713-6

9

786500

407136

Figura 17 - Codigo de barras ISBN
Fonte: Marques, Haddad, Carvalho (2022).
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6 DISCUSSAO

O presente estudo teve como objetivo desenvolver um e-book sobre
feminizacéo facial voltado para o publico. Seu cerne foi a quebra de barreiras
e a extrapolacdo dos limites sociais do conhecimento, buscando na

tecnologia um instrumento para propagar conhecimento.

O acesso a informacéo é primordial para o desenvolvimento individual
e da sociedade. Transmitir informacao e conhecimento de maneira eficaz e
correta, com veracidade e embasamento teorico, ¢ uma tarefa importante e
de grande responsabilidade (FONSECA et al., 2017). Dessa forma, buscou-
se produzir um e-book com conteudo sobre um assunto de dominio dos
especialistas (feminizacdo facial), destinado a populacdo, com carater

educativo e redigido em linguagem pertinente.

O levantamento de literatura realizado encontrou diversas pesquisas
que demonstram os beneficios de materiais educativos a educacdo dos
pacientes. Entretanto pesquisa por produtos que se proponham a educar
mulheres transexuais, a respeito da feminizacdo facial, apresentou apenas
trés resultados, sendo um livro impresso intitulado Facial Feminization
Surgery, escrito por dois médicos americanos especialistas no tema
(DESCHAMPS-BRALY et al.,, 2021), um livro impresso intitulado
Transgéneros: Orientacfes médicas para uma transicao segura, escrito por
um médico brasileiro (MARTINS, 2020) e um manual gratuito escrito em
inglés Surgery: A guide dor MTFs (SIMPSON & GOLDENBERG, 2006).
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O livro FFS apresenta alto custo e esta disponivel apenas na lingua inglesa,
reduzindo muito significativamente seu alcance, em especial, em paises que
ndo falam esse idioma, como o Brasil. O livro Transgéneros, além do alto
custo, que limita seu acesso, também apresenta um viés de marketing pessoal
e apresenta a visdo de um individuo sobre o tema. Ja a cartilha tem contetdo
muito resumido e ndo dispbe de traducdo em portugués. Ressalta-se que

nenhum deles foi redigido com rigor cientifico.

A tematica é de suma relevancia, pois a feminizacao facial, alem de
aliviar a disforia de género, também pode contribuir para diminuir o estigma
e a violéncia sofridos por mulheres trans. O Dossié anual “Assassinatos e
Violéncia contra Travestis e Transexuais Brasileiras”, organizado pela
ANTRA, tem sido a principal fonte de dados relativa a violéncia vivenciada
pela populacdo trans. De acordo com o ultimo dossié, no ano de 2021,
ocorreram no Brasil 140 assassinatos de transexuais (BENEVIDES &
NOGUEIRA, 2022). Paralelamente, organizacdo Transgender Europe
(TGEU) relatou 2.609 casos de homicidios informados de pessoas
transgénero em 71 paises, no periodo de 2008 a 2017, apontando o Brasil
como o pais com maior nimero de registros (TRANSGENDER EUROPE,
2018).

Esses dados corroboram para a importancia da CFF. No Brasil, as
cirurgias de confirmacdo de género corporais foram autorizadas pelo
Conselho Federal de Medicina, em carater ainda experimental, em 1997,
com a resolucdo N° 1.482/97. No ano de 2008, a Portaria n° 457 instituiu, no
Sistema Unico de Saude, a atencdo a populacdo transexual feminina, por
acompanhamento psicoldgico, terapia hormonal e cirurgia genital. Em 2013,
uma nova portaria, de N° 2.803, incluiu travestis e transexuais homens e

ampliou um pouco o espectro de cirurgias. Até o presente momento, no



Discussao | 57

entanto, a cirurgia de confirmacéo de género facial ndo € contemplada pelo
Sistema Unico de Salde e também n&o consta no rol de procedimentos
obrigatdrios para planos de saude. Dessa forma, ndo resta alternativa as
mulheres, se ndo buscarem por conta préopria atendimento médico particular.

Nesse contexto, 0 acesso a informacao se torna ainda mais urgente.

A elaboracdo do material seguiu as etapas de construcdo, validacéo e
divulgacéo, de acordo com os principios de construgdo de um material
educativo em saude (ECHER, 2005). Foi utilizada a metodologia do Design
Thinking, amplamente aplicavel no campo da saude, agregando valor e
promovendo a otimizacao dos servicos (FERREIRA et al., 2015).

A escolha pelo formato digital se apoiou no crescimento dos meios
digitais, como fonte de informac&o e nos estudos de BETHUNE et al. (2018),
gue demonstram que o uso de e-book melhora o conhecimento dos pacientes
sobre procedimentos cirdrgicos e LEE et al. (2019) que concluiram que o e-
book sobre cuidados em saude melhorou a performance de aprendizado
quando comparado com as técnicas verbais convencionais. A opg¢éo pelo e-
book se deu pela facilidade de acesso (acessibilidade) e de uso (usabilidade),
estando acessivel a qualquer dispositivo conectado a internet, como
celulares, tablets e computadores (FONSECA et al., 2017).

Informacdes disponibilizadas em livros digitais, aplicativos e sites séo
acessadas facilmente em aparelhos de smartphones ou tablets. Esses
dispositivos possuem uma série de beneficios e facilidades, quando
comparados com livros impressos, embora ainda tenham algumas
desvantagens, sobretudo, para as pessoas que culturalmente estavam

acostumadas com o uso de livros impressos.
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Para a elaboragédo do conteldo, realizou-se levantamento bibliogréfico
a fim de garantir a veracidade e relevancia das informacdes contidas no e-
book. A consulta a materiais de referéncia indexados em bases de dados
cientificos permitiu desenvolver conteddo comprovadamente embasado. A
construcao do e-book apoiou-se nas consideracdes feitas por ECHER (2005)
que relatou o rigor cientifico e o envolvimento de profissionais como

indispensavel para garantir a qualidade de projetos educacionais.

A anatomia facial é complexa, porém vital para a compreensdo das
técnicas cirargicas. Ha, no e-book, um capitulo sobre anatomia que apresenta
de forma didatica as diferencas entre o rosto masculino e feminino, servindo
de base para a apresentacdo, posterior, dos procedimentos disponiveis

atualmente em feminizacao facial.

ComplicagOes gerais a qualquer tipo de cirurgia e complicagdes
especificas de cada técnica também foram abordadas no livro. Outro ponto
abordado, de especial interesse, foi a utilizacéo de silicone liquido e Metacril.
Pesquisa de “Mapeamento de Pessoas Trans, na Cidade de Sao Paulo”,
realizada entre dezembro de 2019 e novembro de 2020, com 1.246 pessoas,
evidenciou que apenas 39% das mulheres entrevistadas nunca utilizaram
silicone industrial como forma de amenizar a disforia (CEDEC, 2021). Esse
dado joga luz sobre uma questdo de saude publica, e as informacdes
apresentadas no livro sobre os perigos do uso do silicone industrial tém

potencial de prevencao de les6es teciduais.

O e-book foi desenvolvido com design moderno e leve, de forma a
proporcionar bem-estar aos leitores. As imagens utilizadas tiveram o
objetivo de demonstrar representatividade e incluir o leitor, retratando

individuos de diversas idades e diferentes racas.
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Outro ponto importante foi a ilustracdo do livro. Em consonancia com
a premissa de que uma mensagem propagada de forma interessante e
colorida transmite de maneira mais eficiente uma informacdo para o0s
pacientes, independentemente do seu nivel de alfabetizacdo (LEINER,
HANDAL, WILLIAMS, 2004), recorreu-se a uma desenhista profissional,
gue, com conversas e esbocos enviados pelos autores, criou ilustracdes
especialmente desenvolvidas para esse projeto, facilitando o entendimento,
sobretudo, quanto a anatomia e técnicas cirdrgicas. Imagens de bancos de
imagens tambem foram utilizadas para enriquecer a obra e aproximar o

leitor.

Especial atencdo foi dada a escrita, pois o objetivo era alcancar
pessoas com diferentes niveis educacionais. Para tanto, preferiram-se frases
mais curtas e linguagem coloquial e toda expressdo médica foi seguida de
uma explicagdo ou termo popular. Para estimar a facilidade de leitura,
utilizou-se o Indice de Legibilidade, cujo resultado evidenciou que a leitura
¢ “facil” e, portanto, apropriada a pessoas com escolaridade entre 6° e 9° ano

(ensino fundamental).

Com o intuito de testar e aprimorar o produto, procedeu-se a
experimentagdo com futuras usuarias. Para tanto, utilizaram-se questionarios
online e o indice de Validagdo de Contetdo. Isso possibilitou, de forma
acessivel, que um grupo de avaliadoras participasse do estudo, mesmo que
geograficamente distantes, para obter um maximo de consenso sobre um
determinado tema (SILVA et al., 2015).

O e-book foi avaliado por 35 mulheres selecionadas por conveniéncia,
contando com individuos de todas as regides do pais, com predominio da
regido Sudeste. Outro ponto relevante € que a amostra continha individuos

com escolaridade entre ensino médio incompleto a superior completo, nao
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havendo ninguém com ensino basico completo ou incompleto, apenas. Essas
caracteristicas podem interferir na avaliacdo do livro, sobretudo, quanto a

compreensao do texto.

Outra limitacdo do estudo esta na abstencdo de 36% das mulheres que
ndo responderam o questionario na fase Descobrir. Tais pessoas podem ter
opinides distintas das que foram obtidas e poderiam ter norteado o

desenvolvimento do produto de maneira diferente.

Ja na primeira rodada, o e-book obteve I\VVC de 0,89, no entanto dois
guestionamentos sobre a sequéncia logica de apresentacdo e a clareza e
objetividade da linguagem ndo obtiveram a nota minima previamente
estipulada. Alteracbes no sentido de melhorar esses quesitos e, também,
algumas alteracdes, propostas pelas avaliadoras, foram implementadas e, na
segunda rodada, o e-book foi satisfatoriamente validado com IVC Global de
0,94.

A facilidade de acesso pela disponibilizacdo do e-book, em uma
plataforma digital para download, sem custo e com possibilidade de
distribuicdo mais ampla, pode ser um dos motivos de melhor aproveitamento
de contetido pelos usuarios de acordo com SUKA et al. (2015). O e-book
estara  disponivel para  download gratuito no  website

www.ebooktransformacdo.com.br.

Para alcancar o maximo de pessoas e atingir o objetivo de
disseminacéo de informacéo, uma acgéo de divulgacdo foi desenvolvida. Essa
estratégia contempla publicidade pelo Google Ads®, ferramenta de
publicidade do Google que permite anunciar servigos e produtos e parcerias

com sites de sociedades médicas e entidades de apoio a comunidade LGBT.


http://www.transformaçãodedentroparafora.com.br/
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Além dessas acdes, diversas parcerias vém sendo estruturadas, com

influenciadoras e ativistas trans, como Fe Maidel.

A criacdo do e-book “TRANSformagao: e-book sobre feminizacéo
facial” foi voltado para o publico e teve a intencdo de ampliar o
conhecimento, favorecer a inclusdo do individuo no processo de escolha e
agregar aos cuidados pré e pds-operatorio das cirurgias e procedimentos
voltados a feminizacao facial. Este estudo buscou desenvolver um produto
capaz de gerar a democratizacdo da informacdo medica, como meio de
contribuicdo social. A transferéncia de informacdo € capaz de gerar
mudancas de comportamento e impactar na sadde individual e coletiva. No
entanto o maior impacto que o material pode alcancar é, por meio de uma
compreensdo clara da questdo, agregar na luta por direitos da comunidade
transexual de ter tais cirurgias garantidas no SUS e nos planos de saude em

um futuro proximo.

Do ponto de vista deste produto de mestrado, ha a perspectiva de que
0 material passe por revisdes periodicas no futuro, para atualizacdo, a medida
gque novos artigos pertinentes sejam publicados e que haja mudanca na
legislacdo a favor de incluir a CFF no SUS. Sendo este o primeiro trabalho
desenvolvido sobre o tema no Curso de Mestrado Profissional da UNIFESP,
ha, também, a perspectiva de expansdo da temaética, com novos projetos de
pesquisa, que se utilizem do trabalho até aqui realizado, avaliando, por
exemplo, se o material melhora o nivel de conhecimento sobre o tema, aos
moldes do realizado por BETHUNE et al. (2018).
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7 CONCLUSAO

Foi elaborado um e-book sobre feminizagao facial para

0 publico leigo.
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APENDICE 1 - QUESTIONARIO MULHERES TRANS

Pesquisa

Vocé esta sendo convidada como voluntéria a participar do estudo intitulade “CIRURGIA DE CONFIRMACAOQ DE
GENERO EM MULHERES TRANSEXUAIS" do programa de pés-graduacdo em ciéncia, tecnologia e gestdo
aplicadas a regeneragéo tecidual da Escola Paulista de Medicina - UNIFESP, que faz parte da pesquisa de
mestrado de Dra. Patricia de Azevedo Marques.

A pesquisa tem como orientadora a Dra. Alessandra Haddad e como co-orientador o Dr. José Carvalho Janior e
foi aprovada pelo comité de Etica e Pesquisa.

0 objetivo do questiondrio é entender a realidade da mulher transexual brasileira em relagdo as cirurgias de
redesignagéo, ou confirmag&o de género, norteando a formulagao de material educativo.

As informagdes obtidas serdo armazenadas de forma sigilosa e os dados serdo analisados e compilados néao
sendo divulgada a sua identidade em hipétese alguma. Vocé também ndo serd identificada em nenhuma
publicagdo que possa resultar desse estudo.

Né&o havera despesas pessoais para a participante, assim como néo havera compensagéo financeira
relacionada a sua participagéo.

Para responder ao questionario vocé deve se identificar como mulher transexual e ter mais de 18 anos.
0 tempo estimado para responder a pesquisa € de 15 minutos.

Nome

Texto de resposta curta

N R )
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CPF

B ®

Texto de resposta curta

5

E-mail ou telefone com DDD para contato *

1[I T 3]

Texto de resposta curta

. *
Data de Nascimento

Més, dia, ano

Cidade/Estado em que Mora

Texto de resposta curta

®

Cor ou raga/etnia

&y

Amarela

Tr
Branca
Parda

=]
Preta =
Indigena

Néo declarado
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Escolaridade

B ®

Sem escolaridade

Ensino Fundamental (1o grau) incompleto

Ensino Fundamental (10 grau) completo

0 & ®

Ensino Médio (20 grau) incompleto
Ensino Médio (20 grau) completo
Ensino Superior incompleto

Ensino Superior completo
Mestrado ou doutorado

N&o sei informar

Vocé aceita participar da pesquisa? *

» @

Sim
Tr
Nédo
()
(I3
L]
=
e |

Queremos entender melhor sobre o processo de informagio de cirurgias de redesignagio de género. As proximas 4
perguntas serdo sobre esse tema. Ha diferentes tipos de cirurgia de redesignagio de género, tanto faciais quanto
corporais. Qual ¢ o seu nivel de informagio sobre essas cirurgias?

Bem informada

Informada

Razoavelmente informada

Pouco informada

Né&o tenho nenhuma informagéo
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Sobre a facilidade de acesso a informacio, vocé concorda que as informacées sobre tais cirurgias sao facilmente

disponiveis?
Concordo totalmente
Concordo

N&o estou decidida

G s I )

Discordo

Discordo totalmente

®

Quais sio os meios de informagio que vocé utiliza para saber sobre as cirurgias de redesignagio? E possivel escolher

mais de uma opgao.

L

Livros impressos Tr

Livros digitais - ebooks E]

, ) (I3}
Jornais e revistas

=

=

Manuais de entidades de defesa, como WPath, por exemplo.

Sites de internet

Grupos de Facebook, WhatsApp e Telegran

Midias sociais como Facebook, Instagram e Tiktok, entre outros

Grupos de apoio

Conversa com amigas

Consulta médica

Né&o tenho acesso a nenhum tipo de informagao

Outros...



Apéndices | 83

Na sua opinido, qual ¢ a importancia da qualidade da informagio sobre as cirurgias de redesignacio?

Muito importante

B ®

5

Importante

Moderado

As vezes importante

0 0 B

N&o é importante

Hi diversos tipos de cirurgia de redesignacio de género: genitais, mamdrias e faciais. De acordo com a sua
opiniao, qual deveria ser a ordem de prioridade dessas operagoes no caso de uma mulher que queira fazer
todas as cirurgias? Classifique as cirurgias a baixo em primeira, segunda e terceira de acordo com a ordem de

realizagdo de cada abordagem.

Primeira Segunda Terceira
Mamaria
Facial

Genital
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®

Gostariamos de entender a importincia da medicina publica na sadde de pessoas transexuais. Qual a freqiiéncia que

4

vocé utiliza o SUS?

=

Muito frequentemente

Frequentemente

Ocasionalmente

0 0 B

Raramente

Nunca

Leia a frase a seguir e responda se ¢ correta ou falsa. "As cirurgias de feminizagio facial podem ser realizadas no
SUS”.,

Correta
Falsa

Néo sei

Na sua opinido, quais sdo as maiores dificuldades enfrentadas pelas mulheres trans no processo de transigio?

B ®

Texto de resposta longa

=

Vocé considera importante existir um material gratuito sobre feminizacio facial com informagdes cientificas e

comprovadas, porém em linguagem compreensivel?

11 T o8

Muito importante

Importante

Moderado

As vezes importante

N&o é importante
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As proximas 3 perguntas sio para guiar a elaboragio desse material informativo. Na sua opinido, qual seria a melhor

forma de divulgagio para esse contetido? Escolha 1 opcio.

Livro impresso
Livro digital - ebook

Podcast

RUNCE:EE NG

Video-aula

Aplicativo

Outros...

&y

Sobre os temas a serem abordados. Dos temais abaixo, quais vocé acha interessante incluir nesse marerial? Escolha

quantas opgoes desejar. Tr
Histéria da cirurgia

Tipos de cirurgias existentes

0 & B

Quem pode fazer a cirurgia

Como as cirurgias sdo feitas

Quais sdo os potenciais risco e complicagdes

Terapia hormonal

Grupos de apoio a comunidade Transexual

Cobertura do Sistema Unico de Salde

Caobertura de planos de salde
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Ha a]gum outro tema que considera interessante para esse material informativo? Se sim, qual &?

Texto de resposta longa

6B

Deseja deixar sugestoes ou comentdrios?

Texto de resposta longa

Gostaria de participar da analise preliminar do material desenvolvido?
Sim
Nao

Talvez
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APENDICE 2 - CONVITE AS USUARIAS

Prezada, gostariamos de convida-la a fazer parte do processo de experimentacdo do livro
“Transformacao: e-book sobre feminizagao facial”.

Esse livro foi escrito como parte do mestrado da Dra. Patricia Marques no programa de pos-
graduacdo em ciéncia, tecnologia e gestdo aplicadas a regeneracao tecidual da Escola Paulista de
Medicina - UNIFESP.

A pesquisa tem como orientadora a Dra. Alessandra Haddad e como coorientador o Dr. José
Carvalho Junior e foi aprovada pelo comité de Etica e Pesquisa.

O objetivo é fornecer ao pablico, de forma gratuita, um material com informacdes cientificamente
comprovadas sobre os procedimentos de feminizagéo facial.

Como parte da metodologia cientifica, 0 material sera submetido a avaliacdo do publico-alvo, no
processo chamado de experimentacéo.

Caso aceite participar, apos assinatura digital do Termo de Confidencialidade, que prevé que o
contetdo ndo poderéa ser divulgado, vocé recebera o livro digital. VVocé tera 15 dias para lé-lo e
responder um questionario eletrdnico de avaliagdo, onde podera, inclusive, dar sugestoes ou fazer
criticas.

Ap0s a primeira avaliacdo, as alteraces necessarias serdo feitas e vocé recebera o livro atualizado
para uma nova rodada de avaliacdo. A principio estdo previstas 2 rodadas de avaliag&o.

As informacfes obtidas serdo armazenadas de forma sigilosa e os dados serdo analisados e
compilados, ndo sendo divulgada a sua identidade em hip6tese alguma. Vocé também nao sera
identificada em nenhuma publicacdo que possa resultar desse estudo.

N&o havera despesas pessoais para a participante, assim como nao havera compensacéo financeira
relacionada a sua participacao.

Apo6s 0 término da etapa de experimentacdo, esse sera lancado e todas os participantes o
receberdo.

Para responder ao questionario vocé deve se identificar como mulher transexual e ter mais de 18
anos.

O tempo estimado de leitura é de duas horas e meia e 0 tempo estimado para responder a pesquisa
é de vinte minutos.

Esperamos contar com sua participacéo.
Por gentileza nos responda se aceita, ou ndo, nosso convite.
Atenciosamente

Dra. Patricia Marques
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APENDICE 3 - TERMO DE CONSENTIMENTO LIVRE
E ESCLARECIDO

Vocé estd sendo convidado(a) como voluntario(a) a participar do estudo intitulado
“Manual sobrecirurgia de feminizacéo facial para pacientes transexuais™ do Programa de
Pds-Graduacdo em Ciéncia, Tecnologia e Gestdo Aplicadas a Regeneracdo Tecidual. O
objetivo desse estudo € criar um manual sobre os principais procedimentos de

confirmagé&o de género facial para mulheres transexuais.

O motivo que nos leva a desenvolver essa pesquisa € a caréncia de conhecimentos
precisos e ao mesmo tempo simples sobre o tema para o publico leigo. A pesquisa se
justifica, pois criard um manual com informacdes relevantes as pacientes, proporcionando
maior conhecimento sobre o0 tema e, portanto, melhoria no processo de tomada de decisédo

pelo publico-alvo.

A sua participacdo nesse estudo consiste em ler o manual e responder ao questionario,

referente ao conteddo do manual.

As informacdes obtidas serdo armazenadas de forma sigilosa, com acesso restrito apenas
a pesquisadora, orientadora e coorientador(a), e a equipe de coordenacdo do Programa de
Pds- graduacdo acima citado. Os dados serdo analisados e compilados ndo sendo
divulgada a sua identidade em hipdtese alguma. Ndo ha despesas pessoais para o
participante em qualquer fase do estudo. Também ndo h& compensagdo financeira
relacionada a sua participacdo. Caso exista qualquer despesa adicional ela sera absorvida
pelo orgcamento da pesquisa. H& o compromisso dapesquisadora de utilizar os dados e o
material coletado somente para essa pesquisa. Vocé tambémnao serd identificado(a) em

nenhuma publicacdo que possa resultar desse estudo.

Pode haver cansaco e mal-estar ao ler o material e elaborar uma avaliacdo critica, ou até

mesmo ansiedade com prazos.

Em qualquer etapa do estudo vocé tera acesso, para esclarecimento de eventuais duvidas,
as pesquisadoras responsaveis desse projeto, Dra. Patricia de Azevedo Marques, que €
aluna do Mestrado Profissional em Ciéncia, Tecnologia e Gestdo Aplicadas a

Regeneracdo Tecidual da UNIFESP e dra. Alessandra Haddad, orientadora da pds-
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graduacdo do mestrado profissional em ciéncia, tecnologia e gestdo aplicadas a
regeneracdo tecidual da UNIFESP.

Seus dados de contato sdo: endereco: Rua Pedrode Toledo, 650 - 2° andar - Vila
Clementino - S&o Paulo/SP, telefone: (11) 5576-4848 ramal 3052, e-mail:

marques.patricia307@gmail.com

Se vocé tiver alguma consideracdo ou davida sobre a ética da pesquisa, podera entrar em
contatocom o Comité de Etica em Pesquisa (CEP) - Rua Botucatu, 740, Vila Clementino,
Sao Paulo/SP - CEP 04023-900. Telefone (11) 5571-1062, fax (11) 5539-7162 e- mail:

cep@unifesp.edu.br. Horério de atendimento telefénico e presencial: segundas, tergas,

quintas e sextas, das 9 as 12hs.

Vocé sera esclarecido(a) sobre a pesquisa em todos 0s aspectos que desejar. Vocé € livre
para recusar-se a participar, retirar seu consentimento ou interromper a participacdo a
qualquer momento. A sua participacdo € voluntaria e a recusa em participar ndo acarretara

qualquer prejuizo ou penalidade.

Declaro ter sido suficientemente informado(a) a respeito das informacdes que li sobre o
estudo em questdo. Declaro haver discutido com a Dra. Patricia de Azevedo Marques
sobre minha decisdo em participar nesse estudo, garantindo que ficou claro para mim o
proposito do estudo,o questionério a ser respondido, as garantias de confidencialidade

e de esclarecimentos permanentes.
Declaro, ainda, que me comprometo a cumprir todos os termos aqui descritos

Adicionalmente, declaro, que ficou claro que minha participagdo €é isenta de despesas
e/ou beneficios e remuneragdes. Concordo voluntariamente em participar desse estudo e
poderei retirar meu consentimento a qualquer momento, antes ou durante, sem

penalidades ou prejuizo pessoal.



mailto:marques.patricia307@gmail.com
mailto:cep@unifesp.edu.br
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APENDICE 4 - QUESTIONARIO DE AVALIACAO DAS
USUARIAS

Questionario de Avaliacao

E-book:
Autores: Patricia Marques, José Carvalho Junior e Alessandra Haddad

Esse questionario foi elaborado para avaliar o e-book XXXXXXXXX e esta dividido em 3
partes:

- Contelido

- Estrutura e apresentagédo

- Relevancia

Instrugdes de preenchimento

Por gentileza, leia atentamente o e-book e em seguida responda as perguntas escolhendo a
alternativa que melhor represente seu grau de concordancia em cada afirmagéo de acordo
com as alternativas abaixo:

1- inadequado

2- parcialmente adequado

3- adequado

4- totalmente adequado

5- ndo se aplica

Caso assinale inadequado”ou ou "parcialmente adequado”, por gentileza descrever o motivo
pelo qual considerou essa opgao no espacgo destinado ao final da Secgao.

Faca login no Google para salvar o que vocé ja preencheu. Saiba mais

Nome ou pseuddnimo

Sua resposta

Vocé se identifica como mulher transexual e tem mais de 18 anos de idade?

O sim
O Nao

/ Pedir acesso para editar
n Proxima S s
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Essa segao avalia as informagoes contidas no e-book.

O conteudo esta apropriado

O 1- Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
(O 3-Adequado

O 4- Totalmente adequado

(O 5 Néo seaplica

O conteudo é suficiente para atender as necessidades das leitoras

(O 1-Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
(O 3-Adequado

O 4- Totalmente adequado

(O 5 Néo se aplica
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O conteudo é apresentado em sequencia logica

(O 1-Inadequado

(O 2 Parcialmente adequado
O 3- Adequado

(O 4- Totalmente adequado

(O 5-Nao se aplica

O estilo da redacao esta adequado

(O 1-Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
O 3- Adequado

(O 4 Totalmente adequado

(O 5-Nao se aplica

A linguagem é clara e objetiva

O 1- Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
O 3- Adequado

(O 4 Totalmente adequado

O 5- Nao se aplica
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A linguagem é clara e objetiva

O 1- Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
O 3- Adequado

O 4- Totalmente adequado

(O 5 Nao se aplica

Caso tenha respondido como "inadequado” ou "parcialmente adequado” alguma
pergunta do bloco, explique o motivo abaixo.

Sua resposta

Voltar Proxima Limpar formulario

Estrutura e Apresentacao

Essa secdo avalia a diagramacgao do e-book e refere-se a forma de apresentar as informagaes. Isto inclui
a organizagao geral, estrutura, apresentacao, ilustragao e arte.

A divisao dos titulos e topicos do material esta adequada

1- Inadequado
2- Parcialmente adequado
3- Adequado

4- Totalmente adequado

0000

5- Nao se aplica

Os trechos em destaque sado importantes e merecem destaque

O 1- Inadequado

(O 2-Parcialmente adequado
O 3- Adequado

O 4- Totalmente adequado

(O 5 Nao se aplica
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O tipo de letra facilita a leitura

O 1- Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
O 3- Adequado

(O 4 Totalmente adequado

(O 5-Nao se aplica

O tamanho das letras do titulos, subtitulos e texto € adequado

O 1- Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
O 3- Adequado

(O 4 Totalmente adequado

O 5- Nao se aplica

A disposicao do texto esta adequada

(O 1-Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
(O 3-Adequado

(O 4- Totalmente adequado

O 5- Nao se aplica
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A arte graficalcomposigao visual esta atrativa

(O 1-Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
O 3- Adequado

(O 4- Totalmente adequado

(O 5-Nao se aplica

O numero de paginas esta adequado

O 1- Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
O 3- Adequado

(O 4 Totalmente adequado

O 5- Nao se aplica

As ilustragdes sao pertinentes com o conteudo e colaboram para elucidar o

mesmo

O 1- Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
O 3- Adequado

(O 4 Totalmente adequado

(O 5-Nao se aplica
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As ilustragoes sao claras e facilitam a compreensao

(O 1-Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
O 3- Adequado

O 4- Totalmente adequado

O 5- Nao se aplica

As legendas das ilustragcdes estao adequadas e auxiliam o leitor a compreender a

imagem

O 1- Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
(O 3-Adequado

(O 4 Totalmente adequado

O 5- Nao se aplica

A quantidade de ilustracoes esta adequada para o conteudo do material

educativo

(O 1-Inadequado

(O 2 Parcialmente adequado
(O 3-Adequado

O 4- Totalmente adequado

O 5- Nao se aplica
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A quantidade de ilustragdes esta adequada para o conteudo do material
educativo

(O 1-Inadequado

O 2- Parcialmente adequado
(O 3-Adequado

(O 4 Totalmente adequado

O 5-Nao se aplica

Caso tenha respondido como "inadequado" ou "parcialmente adequado” em
alguma pergunta na secgao, explique o motivo abaixo.

Sua resposta

Voltar Proxima Limpar formulario
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APENDICE 5 - CERTIFICADO DE REGISTRO DO
DIREITO AUTORAL

Responsavel pela Solicitagdo:

Partic ipante(s )

Titulo:

Data do Regisiro:

Hash da transac&o:

Hash do documento:

Compariilhe nas redes sociais




ANEXO
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ANEXO 1 - APROVACAO DO COMITE DE ETICA EM
PESQUISA

INIFESI
“weni UNIVERSIDADE FEDERAL DE Plataforma
Liesrpnesl) SAO PAULO - UNIFESP %«vﬂ

PARECER CONSUBSTANCIADO DO CEP
DADOS DO PROJETO DE PESQUISA

Titulo da Pesquisa: MANUAL SOBRE CIRURGIA DE FEMINILIZAGAO FACIAL PARA PACIENTES
TRANSEXUAIS

Pesquisador: alessandra haddad

Area Tematica:

Versao: 2

CAAE: 38627520.0.0000.5505

Instituicao Proponente: Universidade Federal de Sao Paulo - UNIFESP/EPM
Patrocinador Principal: Financiamento Proprio

DADOS DO PARECER

Namero do Parecer: 4.460.414

Apresentacao do Projeto:

Projeto CEP/UNIFESP n:1173/2020 (parecer final)

-Trata-se de Projeto de MESTRADO de PATRICIA DE AZEVEDO MARQUES (Mestrado Profissional em
Gestao, Inovacéo e Tecnologia em Regeneracao Tecidual da UNIFESP).

-Orientadora: Profa. Dra. Alessandra Haddad;

-Projeto vinculado ao Departamento de Cirurgia, Campus Sao Paulo, Escola Paulista de Medicina,
UNIFESP.

-As informacbes elencadas nos campos "Apresentacao do Projeto”, "Objetivo da Pesquisa" e "Avaliacao dos
Riscos e Beneficios" foram retiradas do arquivo Informacbes Béasicas da Pesquisa
(PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_PROJETO_1597071.pdf, gerado em 22/9/2020)

APRESENTAGAOQ: Parte significativa da populagéo transgénero sofre de disforia de género e ja esta bem
determinado que os procedimentos de feminilizagdo facial integram o tratamento dessa disforia. A obtengéo
de conhecimento sobre as modalidades de tratamento € um passo importante para o acesso a saude das
mulheres transexuais. O objetivo da pesquisa é elaborar e validar um manual que apresente de forma clara
e linguagem acessivel as principais informacdes sobre o tratamento de disforia de género atraves da cirurgia
de feminilizag&o facial em mulheres transexuais para o publico em geral.

-HIPOTESE: O acesso a informagéo de qualidade e com linguagem acessivel, através de um manual

Enderego: Rua Botucatu, 740

Bairro: VILA CLEMENTINO CEP: 04.023-900
UF: SP Municipio: SAO PAULO
Telefone: (11)5571-1062 Fax: (11)5539-7162 E-mail: cep@unifesp.br

Péagina 01 de 11
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INTFESP
“Tenni  UNIVERSIDADE FEDERAL DE Plataforma
diessueenll SAO PAULO - UNIFESP %oﬂl

Continuagéo do Parecer: 4.460.414

elaborado com esse proposto especifico, tera impacto positivo para a populagédo de mulheres transexuais.

Objetivo da Pesquisa:

-OBJETIVO PRIMARIO: Elaborar e validar um manual que apresente de forma clara e linguagem acessivel
as principais informagoes sobre o tratamento de disforia de género através da cirurgia de feminilizacéo
facial, ou confirmacgéo de género facial, em mulheres transexuais para o publico em geral.

-OBJETIVO SECUNDARIOQ: Contribuir, indiretamente, para o0 acesso a saude e melhora da qualidade de

vida através da informacéao.

Avaliagao dos Riscos e Beneficios:

Em relagdo aos riscos e beneficios, o pesquisador declara:

-RISCOS: Nao ha risco para os participantes;

-BENEFICIOS: Disseminar informagéo de qualidade e com linguagem acessivel para a populacio

interessada.

Comentarios e Consideragoes sobre a Pesquisa:

TIPO DE ESTUDO: estudo descritivo e prospectivo;

LOCAL: sera desenvolvido no Curso de Mestrado Profissional em Ciéncia, Tecnologia e Gestao Aplicadas a
Regeneracao Tecidual da Universidade Federal de Sao Paulo (Unifesp).

PARTICIPANTES: participarao 10 especialistas no tema, para a validagao do estudo (cirurgiGes plasticos
especialistas brasileiros).

PROCEDIMENTOS:

O trabalho sera desenvolvimento em trés etapas: Na primeira etapa o conteido do manual sera
desenvolvido. Na segunda etapa tal conteldo sera validado. E na terceira etapa a prototipagem e criacao do
manual, propriamente dita, sera implementada.

A. PRIMEIRA ETAPA:

1. Busca De Anterioridade A busca de anterioridade foi realizada nos sites de busca Google e Yahoo no dia
25/06/2020. As palavras chave utilizadas foram: “manual” e “cirurgia de confirmac&o de género facial” ou
“feminilizacao facial”. Nao foi encontrado manual algum sobre cirurgias de confirmagao de género facial para
0 publico de mulheres transexuais ou material similar nos moldes da proposta deste estudo.

2. Desenvolvimento Do Conteldo Para o desenvolvimento do conteddo pretende-se utilizar a metodologia

do Design Thinking (Ferreira FK et al.). Este processo € dividido em guatro fases:

Endereco: Rua Botucatu, 740

Bairro: VILA CLEMENTINO CEP: 04.023-900
UF: SP Municipio: SAO PAULO
Telefone: (11)5571-1062 Fax: (11)5539-7162 E-mail: cep@unifesp.br

Pagina 02 de 11
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INIFESP
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Continuagéo do Parecer: 4.460.414

Descaobrir, Definir, Desenvolver e Entregar.

i. Descobrir - Levantamento Do Conteldo Sera realizado em sites de busca, utilizando-se Descritores em
Ciéncia da Saude (DeCS) pertinentes. , como “disforia de género”, “cirurgia de confirmacéo de género
facial

I*, “redugé@o de pomo de Ad&o”, “rinoplastia em mulheres transexuais”, e seus equivalentes em inglés,
entre outros.

ii. Definir - Selecdo E Organizacdo Do Conteldo: O conteido pertinente a ser desenvolvido no manual sera
definido e organizado de forma simples, interessante e de facil entendimento ao publico alvo.

iii. Desenvolver — Elaboragédo Do Conteado, com elaboracgéo textual, elaboragédo grafica, diagramacéo e
prototipagem.

B. SEGUNDA ETAPA A validagdo do conteldo sera realizada utilizando-se o Método Delphi (Wright JTC et
al.). e o indice de Validade de Contetdo (IVC). A técnica Delphi permite construir e validar informagées por
meio de consenso de especialistas A finalidade é se obter a opiniéo de profissionais que atuam diretamente
com cirurgias faciais, visando a garantir que o manual contenha elementos de cunho cientificamente
comprovados e que ao mesmo tempo este contetdo seja compreensivel ao publico alvo. Sera elaborado um
e-mail convite e um questionario eletrénico para avaliar a opinido dos especialistas consultados sobre o
manual (apéndice 2). Posteriormente, sera utilizado o indice de Validade de Contetdo, que tem como
objetivo medir a propor¢cdo ou porcentagem de especialistas que estdo em concordancia sobre
determinados aspectos dos itens avaliados no questionario de avaliagao.

c. TERCEIRA ETAPA:

1-Criac&@o Final Do Manual: Apos a prototipagem o manual sera submetido a revisdo de suas etapas para
ajustes finais e a criagao do produto final.

2- Registro; Concluidas as etapas anteriores, sera realizado o registro na Biblioteca Nacional e obteng&o do
ISBN.

3-Divulgacao: Em posse do manual pronto e validado, o conteddo sera transcrito e encaminhado
eletronicamente para impressao grafica e posterior divulgagao em forma impressa e eletrénica. Podera ser
realizada uma parceria de divulgacdo com individuos e entidades de defesa a populacéo LGBT, como o
Grupo Gay da Bahia, por exemplo.

(mais informacdes, ver projeto detalhado).

Consideragdes sobre os Termos de apresentagao obrigatdria:
1- Foram apresentados os principais documentos: folha de rosto; projeto completo; copia do cadastro
CEP/UNIFESP, orgcamento financeiro e cronograma apresentados.

Enderego: Rua Botucatu, 740

Bairro: VILA CLEMENTINO CEP: 04.023-900
UF: SP Municipio: SAO PAULO
Telefone: (11)5571-1062 Fax: (11)5539-7162 E-mail: cep@unifesp.br
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Continuagao do Parecer: 4.460.414

2- TCLE a ser aplicado aos participantes.
3- outros documentos importantes anexados na Plataforma Brasil:
a)- questionario que sera aplicado (QuestionarioAvaliacacEspecialistas.docx, postado em 17/7/2020)

Recomendacodes:
Sem recomendacdes.

Conclusdes ou Pendéncias e Lista de Inadequacoes:
Respostas ao parecer n° 4357639 de 23 de Outubro de 2020. PROJETO APROVADO.

PENDENCIA 1 - De que forma sera conseguida a lista com os nomes dos especialistas, para que sejam
enviados os e-mails com o convite a participacao na pesquisa? Se essa lista nao for de dominio publico,
devera ser anexada na Plataforma Brasil, anuencia/autorizacao do responsavel pela instituicao.
RESPOSTA:

Tais profissionais serao selecionados por serem reconhecidos no meio médico, mais especificamente entre
cirurgides pléasticos, como referéncias na area.

Lista de Convidados

Dr. Matheus Manica — Regente do capitulo de transgénero da Sociedade Brasileira de Cirurgia Plastica
Dr. Thiago Tenbrio — Facial Team Brasil

Dr. Adriano Brasola — chefe do departamento de transgénero da UNIFESP

Dra. Mayara Nogueira — Facial Team Brasil

Dr. Wilson Cintra Junior — Chefe do Departamento de Cirurgia Corporal e Transgénero da FMUSP

Dr. Rodrigo ltocazo — chefe do grupo de transgénero da FMUSP

No ok~ oen

Dr. Daniel Mello — chefe do grupo de craniofacial da Santa Casa de Sdo Paulo.
PENDENCIA ATENDIDA

PENDENCIA 2 - foi informado na metodologia do projeto pg.11, item “B. Segunda Etapa”, que sera enviado
um e-mail/convite para os especialistas. Solicitamos que o texto deste convite seja anexado para ser
analisado pelo CEP/UNIFESP.

RESPOSTA:
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O texto foi anexado no Apéndice 3.

“E-mail Convite

Estimado colega,

Vocé esta sendo convidado(a) como voluntario(a) a participar do estudo intitulado “Manual sobre cirurgia de
feminilizacéo facial para pacientes transexuais" do Programa de Pos-Graduagdo em Ciéncia, Tecnologia e
Gestdo Aplicadas a Regeneracdo Tecidual. O objetivo desse estudo é criar um manual sobre os principais
procedimentos de confirmagao de género facial para mulheres transexuais.

O motivo que nos leva a desenvolver essa pesquisa € a caréncia de conhecimentos precisos e ao mesmo
tempo simples sobre o tema para o publico leigo. A pesquisa se justifica pois criara um manual com
informagoes relevantes as pacientes, proporcionando maior conhecimento sobre o tema e, portanto,
melhoria no processo de tomada de decisdo pelo publico alvo.

A sua participagéo nesse estudo consiste em ler o manual e responder ao questionario, valendo-se de sua
opinido como especialista, referente ao contelido do manual.

As informagdes obtidas serdo armazenadas de forma sigilosa e os dados serdo analisados e compilados
nédo sendo divulgada a sua identidade em hip6tese alguma. Vocé também nao sera identificado(a) em
nenhuma publicagéo que possa resultar desse estudo. Ndo havera despesas pessoais para o participante
em qualquer fase do estudo. Também nao havera compensacao financeira relacionada a sua participacéao.
Em qualquer etapa do estudo vocé tera acesso, para esclarecimento de eventuais dlvidas, as
pesquisadoras responsaveis desse projeto, Dra. Patricia de Azevedo Marques e Dra. Alessandra Haddad.
Por tratar-se de um manual, o conteido apresenta direitos autorais, portanto, ao aceitar participar da
pesquisa, vocé se compromete a nao divulgar o conteido do trabalho.

Caso esteja interessado(a), por gentileza responda esse e-mail manifestando o interesse. Entraremos em
contato por telefone em horario previamente agendado, o Termo de Consentimento Livre e Esclarecido sera
enviado para sua apreciagdo e assinatura e logo a seguir sua participagéo sera iniciada.

Att

Dra. Patricia Marques”

PENDENCIA ATENDIDA.

PENDENCIA 4 - o cronograma (anexado na plataforma Brasil, no formulario de informacoes basicas
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da Plataforma Brasil) deve ser readequado/ajustado: deve ser levado em consideracao o tempo para a
tramitacao do projeto no CEP UNIFESP. Uma vez que o projeto ainda esta pendente, nao sera possivel
iniciar o estudo em 20/08/2020.

RESPOSTA:
O cronograma foi alterado para data de inicio em janeiro de 2021.
2021 2022

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ JAN FEV
MAR ABR
. Levantamento de literatura
. Projeto de pesquisa
. Submissdo ao Comité de Etica

1
2
3
4. Desenvolvimento do contetdo
5. Validac&o do contetdo

6. Desenvolvimento das ferramentas
7. Prototipacéo

Redacéo final da tese

Teste das ferramentas

Redacéo final da tese

Pré defesa da tese

Correctes e adequacbes para defesa
Defesa da tesa

PENDENCIA ATENDIDA.

PENDENCIA 5 — Na metodologia do projeto, deve ser informado de modo mais claro, de que forma serao
aplicados o TCLE e o questionario.

RESPOSTA:

Na metodologia do projeto foi descrito mais detalhadamente a aplicacdo do TCLE e questionério.

“Os participantes da validacédo do estudo, cirurgides plasticos brasileiros especialistas em cirurgias faciais e
transgénero serédo convidados por e-mail para participar da pesquisa. Em caso de aceite serdo contatados
via telefone para maiores informagdes, leitura em conjunto do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido
(TCLE) (Apéndice 1) e esclarecimento de dlvidas. Posteriormente a concordancia e assinatura de tal termo
participardo do estudo. A participagdo se dara por envio periédico de trechos do manual para analise,
juntamente com o questionario de
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avaliagédo do mesmo. Tal questionario sera transmitido aos pesquisadores também por e-mail, em prazo
combinado com os participantes.”
PENDENCIA ATENDIDA.

PENDENCIA 6 — Em relacao ao TCLE:

6.a) - Incluir: riscos e beneficios para os participantes da pesquisa;

RESPOSTA:

Foi incluido no TCLE o seguinte trecho: “Nao havera beneficio material em sua participacdo, mas vocé
podera se beneficiar em estudar o tema pelo dngulo das pacientes, trazendo uma nova perspectiva para sua
préatica clinica. Quanto aos riscos, pode haver cansago e mal-estar ao ler o material e elaborar uma
avaliacao critica, ou até mesmo ansiedade com prazos.

PENDENCIA ATENDIDA.

6.b)- ao disponibilizar os dados do pesquisador para possiveis contatos, inserir nao so os dados de Dra.
Patricia de Azevedo Marques, mas tambem, os dados de Dra. Alessandra Haddad ja que ela e a
pesquisadora responsavel pelo projeto.

RESPOSTA:

Os dados da Dra. Alessandra Haddad foram incluidos.

PENDENCIA ATENDIDA.

6.c)- ATENCAOQ: o endereco e o horario de atendimento do CEP/UNIFESP mudaram: Rua Botucatu, 740,
Vila Clementino, Sao Paulo/SP - CEP: 04023-900. Horario de atendimento telefonico e presencial:
Segundas, Tercas, Quintas e Sextas, das 9 as 12hs. Telefone e e-mail continuam os mesmos: E-mail:
cep@unifesp.br. Telefones: (11)-5571-1062; (11)-5539-7162);

RESPOSTA:

O endereco e horéario de atendimento foram alterados.

PENDENCIA ATENDIDA.

6.d)- todas as paginas devem ser numeradas (no formato: 1/4, 2/4, etc. ou 1 de 4, 2 de 4 etc). Ressaltamos
que as paginas deverao ser rubricadas pelo pesquisador e pelo participante da pesquisa no momento da
aplicacao do TCLE.

RESPOSTA:

As péaginas foram renomeadas no formato “Pagina 1/2".

PENDENCIA ATENDIDA.
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PENDENCIA 3- Adequar, no formulario de informacoes basicas da Plataforma Brasil, 0 campo “Riscos”, no
qual foi informado que nao sao esperados riscos ou desconfortos: Conforme orientacao da CONEP,
lembramos que qualquer pesquisa com seres humanos pode causar algum risco, por minimo que seja. No
que diz respeito a esta pesquisa, por exemplo, a aplicacao do questionario podera causar desconforto ou
cansaco para os participantes, alem de existir o risco de quebra de sigilo em relacao aos dados do
participante.

RESPOSTA:

Foi incluido na plataforma Brasil, no projeto de pesquisa e no TCLE riscos inerentes a participagdo como
cansago e mal-estar ao ler o material e elaborar uma avaliagéo critica, ou até mesmo ansiedade com

prazos.

PENDENCIA 4 - o cronograma (anexado na plataforma Brasil, no formulario de informacoes basicas da
Plataforma Brasil) deve ser readequado/ajustado: deve ser levado em consideracao o tempo para a
tramitacao do projeto no CEP UNIFESP. Uma vez que o projeto ainda esta pendente, nao sera possivel
iniciar o estudo em 20/08/2020.

RESPOSTA:

O cronograma foi alterado para data de inicio em janeiro de 2021.
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2021 2022

Qg

JAN FEV MAR ABR MAI JUN JUL AGO SET OUT NOV DEZ JAN FEV

MAR ABR

1. Levantamento de literatura

2. Projeto de pesquisa

3. Submissdo ao Comité de Etica

4. Desenvolvimento do contetdo

5. Validagéo do contetdo

6. Desenvolvimento das ferramentas
7. Prototipagao

Redacéo final da tese

Teste das ferramentas

Redacéo final da tese

Pré defesa da tese

Correcdes e adequacbes para defesa
Defesa da tesa

PENDENCIA 5 — Na metodologia do projeto, deve ser informado de modo mais claro, de que forma serao

aplicados o TCLE e o questionario.
RESPOSTA:

Na metodologia do projeto foi descrito mais detalhadamente a aplicagdo do TCLE e questionério.

“Os participantes da validagéo do estudo, cirurgides plasticos brasileiros especialistas em cirurgias faciais e

transgénero serdo convidados por e-mail para participar da pesquisa. Em caso de aceite serdo contatados

via telefone para maiores informacoes, leitura em conjunto do Termo de Consentimento Livre e Esclarecido

(TCLE) (Apéndice 1) e esclarecimento de davidas. Posteriormente a concordéancia e assinatura de tal termo

participardo do estudo. A participagdo se dara por envio periédico de trechos do manual para analise,

juntamente com o questionario de avaliagdo do mesmo. Tal questionario sera transmitido aos pesquisadores

também por e-mail, em prazo combinado com os participantes.”
PENDENCIA 6 — Em relacao ao TCLE:

6.a) - Incluir: riscos e beneficios para os participantes da pesquisa;
RESPOSTA:
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Foi incluido no TCLE o seguinte trecho: “Nao havera beneficio material em sua participacéo, mas vocé
podera se beneficiar em estudar o tema pelo angulo das pacientes, trazendo uma nova perspectiva para sua
pratica clinica. Quanto aos riscos, pode haver cansa¢o e mal-estar ao ler o material e elaborar uma
avaliacdo critica, ou até mesmo ansiedade com prazos.

6.b)- ao disponibilizar os dados do pesquisador para possiveis contatos, inserir nao so os dados de Dra.
Patricia de Azevedo Marques, mas tambem, os dados de Dra. Alessandra Haddad ja que ela e a
pesquisadora responsavel pelo projeto.

RESPOSTA:

Os dados da Dra. Alessandra Haddad foram incluidos.

6.c)- ATENCAO: o endereco e o horario de atendimento do CEP/UNIFESP mudaram: Rua Botucatu, 740,
Vila Clementino, Sao Paulo/SP - CEP: 04023-900. Horario de atendimento telefonico e presencial:
Segundas, Tercas, Quintas e Sextas, das 9 as 12hs. Telefone e e-mail continuam os mesmos: E-mail:
cep@unifesp.br. Telefones: (11)-5571-1062; (11)-5539-7162);

RESPOSTA:

O endereco e horario de atendimento foram alterados.

6.d)- todas as paginas devem ser numeradas (no formato: 1/4, 2/4, etc. ou 1 de 4, 2 de 4 efc). Ressaltamos
que as paginas deverao ser rubricadas pelo pesquisador e pelo participante da pesquisa no momento da
aplicacao do TCLE.

RESPOSTA:

As péaginas foram renomeadas no formato “Pagina 1/2”.

Consideracoes Finais a critério do CEP:

1 - O CEP informa que a partir desta data de aprovacéo toda proposta de modificagéo ao projeto original,
incluindo necessarias mudancas no cronograma da pesquisa, devera ser encaminhada por meio de emenda
pela Plataforma Brasil.

2 - O CEP informa que a partir desta data de aprovacgéo, &€ necessario o envio de relatorios parciais
(semestralmente), e o relatério final, quando do término do estudo, por meio de notificagdo pela Plataforma

Brasil.

Este parecer foi elaborado baseado nos documentos abaixo relacionados:
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gzt

Tipo Documento Arquivo Postagem Autor Situagac
Informagdes Basicas|PB_INFORMACOES_BASICAS_DO_P | 02/11/2020 Aceito
do Projeto ROJETO_1597071.pdf 13:26:56
QOutros ProjetodePesquisa011120.pdf 02/11/2020 |alessandra haddad Aceito
13:26:27

TCLE / Termos de | TCLEcorrigido.docx 02/11/2020 |alessandra haddad Aceito

Assentimento / 11:21:15

Justificativa de

Auséncia

QOutros CartaResposta.docx 02/11/2020 |alessandra haddad Aceito
11:11:51

Solicitagéo CEP_assinado.pdf 22/09/2020 |alessandra haddad Aceito

reqistrada pelo CEP 20:30:42

Projeto Detalhado / |Projeto_de_Pesquisa.pdf 23/07/2020 |alessandra haddad Aceito

Brochura 12:28:27

Investigador

Folha de Rosto PBassinado.pdf 23/07/2020 |alessandra haddad Aceito
12:26:40

QOutros QuestionarioAvaliacaoEspecialistas.doc | 17/07/2020 |alessandra haddad Aceito

X 10:05:16

TCLE / Termos de |TCLE.docx 17/07/2020 |alessandra haddad Aceito

Assentimento / 10:03:26

Justificativa de

Auséncia

Cronograma Cronograma.xlsx 17/07/2020 |alessandra haddad Aceito
09:59:41

Situagao do Parecer:

Aprovado

Necessita Apreciagdo da CONEP:

N&o

SAO PAULO, 14 de Dezembro de 2020

Assinado por:

Paula Midori Castelo Ferrua

(Coordenador(a))

Endereco: Rua Botucatu, 740
Bairro: VILA CLEMENTINO
UF: SP Municipio:
Telefone: (11)5571-1062

SAQ PAULO
Fax:

(11)5539-7162

CEP: 04.023-900

cep@unifesp.br
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