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Resumo

Obijetivo: abordar aspectos relacionados a disforia de género e a terapia fonoaudiolédgica, organizando e fornecendo
informagdes sobre os principios terapéuticos. Métodos: trata-se de uma revisao de literatura por meio de pesquisa em
artigos cientificos nas bases de dados Pubmed e Science Direct sobre o tema disforia de género e voz, nos Gltimos 20
anos. A pesquisa foi realizada, pelos autores do estudo, de janeiro de 2018 a setembro de 2021, com as palavras-
chave: (Pessoas trans) OR (Transexualismo) OR (Transexual) OR (Identidade de Género)) AND ((treinamento vocal)
OR (voz) OR (qualidade de voz)). Resultados: 31 artigos cientificos foram incluidos no estudo. Conclusdo: ha
necessidade de acompanhamento multiprofissional e ratifica-se a importancia da fonoterapia, uma vez que o
tratamento hormonal e as cirurgias laringeas ndo contemplam todas as alteracGes desejadas na voz e na fala em
mulheres transgénero. Dessa forma, o fonoaudidlogo, além de buscar a elevagdo da f0, deve estimular os maneirismos
femininos, mindcias da voz e delicadezas da fala. Verificou-se a importancia da realizagdo de cirurgia laringea
associada a fonoterapia para modificacdo vocal de mulheres transgénero.

Palavras-chave: Terapia vocal; Transgénero; Género e voz; Voz.

Abstract

Objective: to address aspects related to gender dysphoria and speech therapy, by organizing and providing
information about therapeutic principles. Methods: this is a literature review through research in scientific articles in
the database Pubmed and Science Direct on the theme of gender dysphoria and voice, in the last 20 years. The
research was conduct, by the study authors, from January 2018 to September 2021, with the keywords: (Transgender
Persons) OR (Transsexualism) OR (Transsexual) OR (Gender Identity)) AND ((voice training) OR (voice) OR (voice
quality)). Results: 31 scientific articles were included in the study. Conclusion: there is a need for multi-professional
follow-up and ratifies the importance of speech therapy, since hormonal treatment and laryngeal surgeries do not
include all the desired changes in voice and speech in transsexual women. In this way, the speech therapist, besides
seeking the elevation of 0, should stimulate the feminine mannerisms, minutiae of the voice and delicacies of the
speech. The importance of performing laryngeal surgery combined with speech therapy for voice modification of
transgender women was verify.

Keywords: Voice therapy; Transgender; Gender and voice; Voice.

Resumen

Obijetivo: abordar aspectos relacionados con la disforia de género y logopedia, organizando y proporcionando
informacion sobre principios terapéuticos. Métodos: se trata de una revision de la literatura a través de la
investigacion en articulos cientificos en las bases de datos Pubmed y Science Direct sobre el tema de la disforia de
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género y la voz, en los Gltimos 20 afios. La investigacion fue realizada por los autores del estudio desde enero de 2018
hasta septiembre de 2021, con las palabras clave: (personas trans) OR (transexualismo) OR (transexual) OR
(identidad de género)) Y ((formacion vocal) OR (voz) OR (voz calidad)). Resultados: se incluyeron 30 articulos
cientificos en el estudio. Conclusidn: existe la necesidad de un seguimiento multidisciplinario y se ratifica la
importancia de la logopedia, ya que el tratamiento hormonal y las cirugias laringeas no incluyen todos los cambios de
voz y habla deseados en las mujeres transgénero. Por lo tanto, el logopeda, ademas de buscar elevar f0, debe fomentar
los gestos femeninos, los detalles de la voz y las delicadezas del habla. Se verifico la importancia de realizar cirugia
laringea asociada a logopedia para la modificacion vocal de mujeres transgénero.

Palabras clave: Terapia vocal; Transgénero; Género y voz; Voz.

1. Introducéo

As pessoas transgénero sdo um grupo de amplo espectro cuja identidade de género difere do sexo registrado no
nascimento, sendo que muitos procuram tratamento médico para alinhar sua aparéncia fisica com sua identidade de género
(Safer & Tangpricha, 2019).

A abordagem terapéutica para os individuos transgénero envolve uma equipe multidisciplinar e considera as
diferentes demandas necessarias para adequagdo ao género desejado, incluindo terapias psicoterapicas, hormonais, cirdrgicas e
fonoaudioldgicas (Gray & Courey, 2019).

Nos homens transgénero, a terapia hormonal com testosterona proporciona aumento de massa das pregas vocais,
agravamento da voz e, na maioria dos casos, ndo se faz necessaria qualquer intervencdo cirrgica para adequacao da frequéncia
fundamental da voz (f0) (De Cuypere et al., 2006; Mcneill, Wilson, Clarck, & Deakin, 2008). Entretanto, nos casos das
mulheres transgénero, a terapia hormonal com estrogénio e outros horménios femininos ndo interfere na f0 da voz. As
mulheres transgénero tém fO mais grave (na faixa masculina) do que as outras mulheres, além de diferentes caracteristicas de
ressonéncia e de fala, incluindo velocidade, entonacdo, loudness e expressdo corporal. A fO dessas mulheres deveria, no
minimo, estar em torno de 155 Hz, levando-se em conta também outras caracteristicas vocais, para que sejam percebidas como
mulheres (Spiegel, 2006; Hancock, Colton, & Douglas, 2014; Neumann & Welzelm, 2004).

Considerando o reduzido nimero de estudos em portugués e a necessidade de elaboragdo das diretrizes para o
tratamento vocal de mulheres transgénero, este estudo se prop06s a fazer uma revisdo ndo sistematica da literatura, sintetizando
as abordagens empregadas, diretrizes terapéuticas e eventuais efeitos adversos com o intuito de contribuir com o clinico que

trata essa populacéo.

2. Metodologia

Trata-se de uma revisdo bibliografica por meio de pesquisa em artigos cientificos nas bases de dados Pubmed e
Science Direct sobre o tema disforia de género e voz, nos ultimos 20 anos, sem restri¢cdes quanto ao tipo de estudo (revisGes
sistematicas foram incluidas) e ao idioma de publicacdo. As palavras-chave utilizadas foram: ((Transgender Persons) OR
(Transsexualism) OR (Transsexual) OR (Gender Identity)) AND ((voice training) OR (voice) OR (voice quality)). A pesquisa
foi realizada pelos autores do estudo no periodo de janeiro de 2018 e agosto de 2021.

Como critérios de inclusdo, considerou-se a literatura que continha a descri¢éo de terapia, cirurgia ou técnicas vocais
para a feminilizacdo da voz, bem como sobre a satisfagdo vocal de mulheres transgénero; artigos cientificos completos. Como
critérios de exclusdo: estudos com animais. Foram encontrados 326 artigos na busca e 31 foram incluidos no estudo. A revisao

foi dividida em estudos sobre o tratamento cirdrgico, satisfagéo vocal e terapia fonoaudiol6gica para mulheres transgénero.
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3. Resultados e Discussao

Tratamento Cirurgico

Quando o objetivo é aumentar a f0, o tratamento otorrinolaringolégico com o recurso cirlrgico da aproximagao
cricotireoidea, também denominada de tireoplastia tipo IV é um dos mais citados na literatura (Spiegel, 2006; Neumann &
Welzelm, 2004; Borsel, Cuypere, Eynde, & Bonte, 2008).

A cirurgia é realizada a partir da aproximacdo das cartilagens cricoide e tireoide no terco anterior laringeo,
ocasionando o estiramento permanente do musculo tiroaritenoideo. Isso promove a elevacdo da f0, tornando o pitch da voz
mais agudo apesar de gerar limitacdo da variacdo melddica durante o discurso (Borsel, Cuypere, Eynde, & Bonte, 2008). No
entanto, autores referem que somente a realizagdo do procedimento cirdrgico nao é suficiente para a voz obter caracteristicas
femininas, sendo necessaria a realizagdo de terapia fonoaudiolégica a fim de potencializa-las na nova voz (Spiegel, 2006;
Borsel, Cuypere, Eynde, & Bonte, 2008).

A tireoplastia tipo IV foi realizada em nove mulheres transgénero com aumento da média da fO durante a leitura,
situando-se na faixa de frequéncia feminina. O estudo concluiu que o procedimento de aproximacdo cricotireoidea € uma
opc¢do viavel para elevar o pitch da voz de mulheres transgénero. No entanto, ndo é suficiente para criar uma voz que seja
percebida como totalmente feminina, pois, além do pitch, outras caracteristicas vocais necessitam ser modificadas (Borsel,
Cuypere, Eynde, & Bonte, 2008). Assim, a cirurgia pode ser indicada nos casos pos-terapia fonoaudiol6gica em que a fO ndo
tenha ultrapassado 155 Hz ou conforme a satisfacdo pessoal (Spiegel, 2006; Borsel, Cuypere, Eynde, & Bonte, 2008).

Em um trabalho (Neumann & Welzelm, 2004) com mulheres transgénero, constatou-se 0 aumento da fO em 91% (63)
dos individuos que realizaram cirurgia de laringe (tireoplastia tipo 1V) e tratamento fonoaudiolégico posterior, com aumento de
cinco a seis semitons na fO. Antes da cirurgia, nenhuma das caracteristicas vocais das mulheres transgénero era feminina. No
pos-operatério, 28% delas apresentava padrao mais feminino. Os autores recomendam a fonoterapia por um periodo minimo
de trés meses, apos a realizacdo do procedimento cirdrgico, pois verificaram melhores resultados referentes a f0O em mulheres
transgénero que realizaram fonoterapia em relacdo aquelas que apenas realizaram o procedimento cirurgico.

Quatro estudos (Remacle, Matar, Morsomme, Veduickt, & Lawson, 2011; Mastronikolis, Remacle, Biagini,
Kiagiadaki, & Lawson, 2013; Casado, Rodriguez-Parra, & Adrian, 2017; Meister, Hagen, Shehata-Dieler, Kiihn, Kraus, &
Kleinsasser, 2017) descreveram a cirurgia na laringe para a mudanca vocal de mulheres transgénero por meio da técnica de
Wendler, que consiste na ressec¢do do epitélio do ter¢o anterior das pregas vocais e de sutura em forma de “V”, promovendo o
encurtamento e a consequente diminuigdo da massa vibratoria. Todos encontraram aumento significativo da fO média, porém
ressaltou-se a importancia da associagdo a terapia fonoaudiolégica, a fim de melhorar 0 novo comportamento vocal, adaptar o
sujeito a nova f0 da voz, ampliar a tessitura vocal e adequar certos marcadores femininos de fala (Mastronikolis, Remacle,
Biagini, Kiagiadaki, & Lawson, 2013; Casado, Rodriguez-Parra, & Adrian, 2017).

Em uma revisdo sisteméatica e meta analise (Schwarz et al., 2017a), verificou-se que ndo ha evidéncias cientificas
suficientes sobre qual técnica cirdrgica é melhor para o tratamento vocal de mulheres transgénero. Outra revisdo sistematica
(Van Damme, Cosyns, Deman, Van den Eede, & Van Borsel, 2017) evidenciou que a maioria dos pacientes estavam satisfeitos
com os resultados da cirurgia, porém nenhum dos estudos utilizou grupo controle e processos de randomizacdo. Além disso, ha
necessidade de investigacGes mais aprofundadas sobre os resultados em longo prazo. Neste caso, deve-se verificar a
experiéncia do cirurgido em determinada técnica, bem como a preferéncia por uma técnica reversivel ou irreversivel.

Muitos individuos transgénero desconhecem ou ndo apresentam interesse em procurar um fonoaudiélogo para a

realizacdo de tratamento para a mudanga da voz. Com isso, 0s ajustes adotados por essas pessoas podem, muitas vezes, resultar
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em hiperfuncdo do aparato fonador com geracéo de fadiga vocal e possiveis afeccdes laringeas (Remacle, Matar, Morsomme,
Veduickt, & Lawson, 2011).

Diante do exposto, verifica-se na literatura que ndo ha evidéncias de qual a melhor técnica para o procedimento
cirargico de feminilizacdo vocal (dentre as técnicas reversiveis e irreversiveis). Entretanto, a maioria dos autores concorda com
a necessidade do tratamento fonoaudioldgico como coadjuvante do tratamento médico cirdrgico. Cabe ao clinico conhecer as

técnicas e avaliar com o cliente os riscos, desvantagens e beneficios de cada uma.

Satisfacdo Vocal e Fonoterapia para Mulheres Transgénero

Estudo (Palmer, Dietsch, & Searl, 2012) com nove mulheres transgénero em tratamento hormonal, vivendo pelo
menos 75% do tempo no papel feminino nos Gltimos seis meses, e com voz considerada feminina pelos interlocutores, mostrou
sua crenca em serem percebidas como mulheres em 85% das vezes em que falavam. Em relagdo a satisfagdo com a voz, numa
escala de dez pontos, verificou-se média de 7,3 pontos. A respeito de qual método utilizaram para mudar a voz, duas pessoas
referiram fonoterapia; quatro realizaram algum curso em casa com videos e livros; quatro praticavam em casa e trabalhavam
com base nos ajustes que conseguiam realizar; e uma ndo realizou qualquer mudanca de voz, pois sempre achou sua voz
feminina. Observou-se constricdo supraglética em todas as mulheres transgénero; fechamento glético incompleto com fenda
posterior e diversas queixas vocais na maioria delas.

Uma pesquisa (Holmberg, Oates, & Dacakis, 2016) utilizou fonetograma, medidas aerodinamicas, questionario de
autoavaliacdo e analise vocal perceptivoauditiva para avaliar as “vozes femininas” durante a leitura e a fala espontdnea em
loudness habitual e em loudness aumentada de 25 mulheres transgénero. Contrariamente a outras pesquisas, mostrou baixo
indice de tipo de voz tensa e soprosa, ndo havendo indicacbes de comportamento vocal hiperfuncional. As anélises vocais
perceptivoauditivas foram realizadas por dois fonoaudidlogos experientes, além de 20 pessoas leigas que deveriam apenas
classificar as vozes como femininas ou masculinas. Apesar do grupo analisado ser bastante heterogéneo, em diferentes
estagios da terapia fonoaudioldgica, os resultados da autoavaliagdo e da avaliagdo vocal perceptivoauditiva mostraram baixos
indices de fadiga e disfungdo vocal. Além disso, houve correlagdo positiva entre melhor percepcdo da voz e tempo de
utilizacdo da voz feminina, indicativo de que a melhora da voz pode ocorrer ao longo do tempo ou que as pessoas transgénero
tendem a se habituar com a voz, deixando, assim, de ser um problema. Neste estudo, confirmou-se que uma fO mais aguda com
loudness fraca, sem uso de vocal fry, contribui com o sucesso da voz feminina nas mulheres transgénero.

Em outro estudo (Gelfer & Schofield, 2000) com 15 mulheres transgénero), além de seis mulheres e trés homens
cisgénero (grupo de controle), as vozes dos participantes em leitura e vogais sustentadas foram julgadas por 20 estudantes de
psicologia. Os resultados mostraram que os individuos percebidos como mulheres apresentavam maior média de fO e maior
alcance de frequéncias agudas do que os individuos percebidos como homens, havendo correlacdo positiva entre o maior
alcance de frequéncias agudas e a percepc¢éo auditiva de feminilidade.

Mcneill, Wilson, Clarck e Deakin (2008) pesquisaram a relacdo entre a fO da fala e a satisfagdo de mulheres
transgénero apds a fonoterapia verificou que a satisfacdo com a voz ndo estava relacionada somente a mudanca de f0, mas que
outros aspectos da voz como a entonagdo, a ressonancia e a adocdo do vocabulario feminino eram importantes no
estabelecimento de uma voz aceitavel.

Schwarz et al. (2018) verificaram que, no grupo de mulheres transgénero, o foco ressonante vertical estava mais
alterado (mais nasal) e havia significativa rugosidade na voz. As vozes foram avaliadas de forma perceptivoauditiva como
mais masculinas e a fO era mais grave em relacdo ao grupo controle de mulheres cisgénero.

Gelfer e Tice (2013) investigaram em cinco mulheres transgénero a percepcdo da voz feminina e a fO habitual da fala

apos oito sessdes de fonoterapia, uma por semana, com duracgdo de 60 minutos, sendo que as avaliagdes foram realizadas antes,
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imediatamente ap6s e 15 meses depois da fonoterapia. O estudo fez uso de um grupo de controle composto por cinco mulheres
e cinco homens cisgénero. Verificou-se que as mulheres transgénero foram percebidas como mulheres em 1,9% das amostras
no momento pré-terapia, 50,8% ap6s a terapia e 33,1% 15 meses apds. Em relacdo a f0, verificou-se que houve aumento
imediatamente ap06s a terapia e reducdo apds 15 meses.

Dacakis, Davies, Douglas e Johnston (2013) realizaram a avaliagcdo psicométrica do instrumento Transsexual Voice
Questionnaire for Male-to-Female Transsexuals (TVQ-MtF), que tem como objetivo medir as percepcdes vocais das mulheres
transgénero. Primeiramente, realizou se uma revisao do questionario Transgender Self-Evaluation Questionnaire (TSEQ) por
dois fonoaudiélogos e duas mulheres transgénero. O TVQ-MtF foi elaborado, com um total de 30 itens, com uma escala
Likert, para indicar a frequéncia dos acontecimentos (nunca ou raramente - 1, as vezes - 2, muitas vezes - 3 e normalmente ou
sempre - 4). Ap6s, 35 mulheres transgénero preencheram o questionario duas vezes num intervalo de quatro a seis semanas. Os
autores verificaram que o TVQ-MtF forneceu relato confidvel das sensa¢des em relacdo a voz e ao impacto da voz sobre a vida
da mulher transexual, demonstrando nivel de consisténcia interna favoravel e confiabilidade teste-reteste (Dacakis, Davies,
Douglas, & Johnston, 2013; Dacakis G, Oates J, & Douglas, 2017).

O mesmo questionario validado para o portugués (Santos, Aguiar, Baeck, & Van Borsel, 2015) foi aplicado em 47
mulheres transgénero e verificou-se que a maioria das participantes apresentou escores baixos no TVQMtF. As diferencas
significativas no escore total foram observadas de acordo com a idade (escores mais elevados foram observados entre aquelas
com menos de 30 anos e >40 anos) e em relagéo as avaliagdes visuoperceptivas do rosto (maiores escores foram observados no
individuo avaliado com face mais masculina) (Schwarz et al., 2017b).

Hancock, Colton e Douglas (2014) analisaram a influéncia do padréo de entonacgdo para a percepcdo de género em
mulheres e homens transgénero. Para a realiza¢do da andlise vocal perceptivoauditiva, participaram 14 individuos com audicao
normal autorrelatada, aos quais foram apresentadas 54 vozes, sendo 12 masculinas, 12 femininas, seis homens transgénero, 14
mulheres transgénero e dez repetidas. Os juizes analisaram as vozes e marcaram em uma escala visual na qual a esquerda
correspondia & voz com caracteristicas mais masculinas e a direita & voz mais feminina. Os juizes conseguiram diferir 100%
das vozes femininas e masculinas, sendo que cinco das vozes dos homens transgénero foram identificadas como masculinas;
entretanto, das vozes das 14 mulheres transgénero, apenas quatro foram identificadas como voz feminina. As mulheres
transgénero que ndo passaram como voz feminina ndo usavam adequadamente os aspectos de entonagdo dificultando o
julgamento da voz. Assim, enfatizou-se a necessidade desse aspecto também ser objetivo da terapia fonoaudioldgica.

Em um relato de caso sobre fonoterapia com uma adolescente mulher transgénero de 15 anos, utilizaram-se técnicas
de feedback auditivo, por meio de gravacOes de vozes, e posterior utilizacdo de programas computacionais que identificavam a
fO e o nivel de pressdo sonora. O tratamento abordou a higiene vocal, o suporte respiratério, a f0, a entoacdo, a ressonancia e a
qualidade vocal. Os resultados positivos, tanto perceptuais como de autorrelato da cliente confirmaram a eficicia do tratamento
(Hancock & Helenius, 2012).

A abordagem de tratamento sintomatica (Gelfer & Tice, 2013) com o uso de Exercicios de Funcdo Vocal, foi
verificada em um estudo com trés mulheres transgénero que buscavam a modificacdo da voz. As vozes foram comparadas a
dois grupos de controle, respectivamente, de trés homens cisgénero e de trés mulheres cisgénero. As mulheres transgénero
receberam 12 sessbes de terapia durante seis semanas. Nas medidas vocais acusticas, as mulheres transgénero apresentaram
resultados semelhantes ao grupo de controle de homens cisgénero antes do tratamento e ao grupo controle de mulheres
cisgénero apds o tratamento, destacando-se 0 aumento da f0. Na avaliacdo vocal perceptivoauditiva, realizada por 27 juizes
ndo fonoaudiologos, no pré-tratamento todas as vozes foram consideradas masculinas e no pds-tratamento, embora a maioria

das vozes ainda tenha sido considerada masculina, houve melhora, com 7,4% das identificacbes como femininas.
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Neumann e Welzelm (2004) verificaram a importancia da realizacdo de cirurgia de laringe combinada a terapia
fonoaudioldgica em mulheres transgénero. Durante a terapia de voz, os aspectos trabalhados foram: a prosddia, o vocabulario e
a articulacdo mais suave. Ap6s um ano, 58% das mulheres transgénero que receberam fonoterapia pds-cirurgia mostraram fO
mais alta e mais estavel do que aquelas que ndo foram submetidas a terapia.

N&o ha consenso na literatura no que se refere a frequéncia semanal e tempo total da fonoterapia para os casos de
pessoas transgénero. O Conselho Federal de Fonoaudiologia Brasileiro (2013) lancou o guia balizador de tempo de tratamento
em Fonoaudiologia e, na area de voz, o nimero de sessdes varia de uma a trés vezes por semana, com duragdo de 30 a 45
minutos, sem referéncia especifica a casos de pessoas transgénero. Nao foi encontrada correlagéo entre o nimero de sessoes de
fonoterapia e o alcance de uma f0 mais aguda, sugerindo que esse aspecto estd mais relacionado a fatores individuais e que a
fonoterapia deve ser planejada de forma exclusiva para cada paciente levando-se em conta as caracteristicas de cada um.

A terapia de voz de ressonancia oral foi aplicada em dez mulheres transgénero que realizaram cinco sessfes de terapia
visando ao estiramento dos labios e ao posicionamento da lingua mais anterior (Carew, Dacakis, & Oates, 2007). Os resultados
da andlise acUstica pré e pos-terapia mostraram que os valores de frequéncia de formantes (F1, F2 e F3, das vogais /a/, /i/ e /u/)
e da fO aumentaram pos-terapia. Os valores de F3, principalmente, aumentaram significativamente p6s-tratamento. Na anélise
perceptivoauditiva, a maioria das participantes foi percebida como mais feminina apds o tratamento. As autoavalia¢des vocais
das participantes pré e pés-tratamento evidenciaram vozes soando mais femininas e maior satisfacdo vocal ap6s o tratamento.
O estudo fornece evidéncias preliminares que sugerem que a terapia de ressonancia oral pode ser eficaz no aumento da
feminilidade da voz em mulheres transgénero.

Hollien, Bahr e Harnsberger (2013) também identificaram por meio do biofeedback visual-acustico que valores mais
altos de F2 foram associados a aumento na feminilidade percebida da fala e, em conjunto com a f0, contribuem para a
percepg¢do de género. Os autores sugerem que o biofeedback pode ser uma ferramenta Util na terapia de modificacdo de voz
para mulheres transgénero.

Ainda ndo ha padronizacdo sobre qual o tipo de terapia fonoaudioldgica é a mais efetiva para a modificacdo vocal de
mulheres transgénero. Os resultados de Gelfer e Van Dong (2013) sugerem que o tratamento sintomatico da voz com
Exercicios de Fungdo Vocal tem um papel importante na modificacdo da voz, embora abordagens fisioldgicas também possam
ser indicadas de maneira complementar.

Revisdo sistematica e meta-analise (Leung, Oates, & Chan, 2018) abordou os aspectos da comunicacdo verbal e
percepgdes do ouvinte sobre o sexo do falante para fornecer aos clinicos orientacdo na selecdo de técnicas e objetivos do
treinamento fonoaudiol6gico no atendimento de pessoas transgénero. Neste estudo, os autores verificaram que a fO de fala
contribuiu em 41,6% na variancia da percepcdo de género. Os cinco principais componentes que contribuem para as
percepgdes do ouvinte sobre o sexo do falante sdo: pitch, ressonancia, loudness, articulacdo e entonacdo. Mesmo que alguns
autores tenham sugerido que sintaxe, Iéxico, comunicagdo ndo-verbal e comunicacdo pragmatica possam ser usados no
treinamento de comunicacdo das pessoas transgénero, ndo ha evidéncias da efetividade destas caracteristicas na identificacao
do sexo do falante. As frequéncias dos quatro primeiros formantes de vogais (F1, F2, F3 e F4) demonstraram empiricamente
contribuir para a percepg¢do do género. O treinamento de voz para atingir altas frequéncias nos primeiros quatro formantes de
vogais provavelmente contribui para a percepcdo de um falante feminino. Devido as limitagdes das medidas
perceptivoauditivas e acUsticas da voz para avaliar se a soprosidade contribui para a percepcdo do ouvinte sobre o género, este
recurso ndo deve ser usado no treinamento.

Gray e Courey (2019) em uma revisdo de literatura sobre o tratamento vocal de pessoas transgénero concluiu que
mudancas comportamentais no estilo de comunicacdo e voz sdo os objetivos principais da terapia e que existem muitas

variagBes de técnicas e estratégias para obtencdo e manutencdo de uma voz feminina. Essas variagdes acontecem
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principalmente em razdo da complexidade e individualidade humana, expectativas vocais, bem como a falta de tratamento
padronizado. Além disso, a fonocirurgia foi citada como um complemento necessario para o auxiliar o alcance de uma voz
ideal.

Revisdo sistematica e meta-analise (Nolan et al., 2019) sobre tratamento vocal com 20 artigos incluidos verificou que
a satisfacdo do paciente pds-intervengdo foi aproximadamente 80% a 85% para terapia vocal, cirurgia endoscépica de
encurtamento e aproximacao cricotireoidiana. As complicag@es mais relatadas para as técnicas cirdrgicas foram diminuicédo do
tempo maximo de fonacdo e da loudness. Em relacdo aos ganhos da fO ap6s tratamento, evidenciou-se 31 Hz somente com a
terapia de voz, 26 Hz com glotoplastia de reducdo a laser, 39 Hz com aproximacao cricotireoidiana e 72 Hz com encurtamento
endoscépico. Os autores também concluiram que a literatura apoia tanto a terapia vocal quanto fonocirurgia.

Outro aspecto importante refere-se ao tratamento precoce. No caso de meninos que realizam o tratamento de
supressdo da puberdade com o uso de hormdnios andlogos das gonadotrofinas, tratamento ainda em carater de pesquisa no
Brasil, ndo ocorre o agravamento da voz esperado na puberdade e, desta forma, a fO tende a permanecer na faixa feminina e
nem sempre sera necessario o tratamento vocal (Schneider et al., 2019).

4. Concluséo

O tratamento para individuos transgénero ainda gera muitos questionamentos em decorréncia do limitado nimero de
estudos de evidéncia cientifica, entretanto, por serem casos complexos que envolvem aspectos bioldgicos, sociais e
emocionais, afirma-se a necessidade do acompanhamento multiprofissional.

Por mais que os aspectos fisicos e emocionais estejam de acordo com o novo género, ratifica-se a importancia da
fonoterapia, uma vez que o tratamento hormonal e as cirurgias laringeas sozinhas ndo contemplam todas as modificacfes
desejadas na voz e fala das pessoas transgénero. O fonoaudidlogo tem um papel fundamental no atendimento da populacao
transgénero, ja que a terapia vocal é a primeira opgdo de tratamento para a feminilizagdo vocal, na maioria dos casos,
coadjuvante ou ndo ao tratamento cirirgico.

Quanto as possibilidades fonoterapéuticas, a literatura aponta o uso de algumas estratégias como elevacdo e
modulacdo de f0, treinamento de voz para atingir altas frequéncias nos primeiros quatro formantes de vogais, reducao e
variacdo de loudness, melhora da articulagdo e entonacdo, técnicas de feedback auditivo, Terapia de Voz de Ressonéancia Oral e
Exercicios de Funcéo Vocal.

Os fonoaudi6logos que trabalham com individuos transgénero podem usar os resultados dessa reviséo para estabelecer

metas de terapia. No entanto, mais pesquisas Sa0 necessarias para corrigir o risco significativo de viés.
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