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INTRODUCAO: Em mulheres transexuais a presenca de proteses gliteas de silicone é
frequente, e pode prejudicar a avaliagao da densidade mineral 6ssea (DMO). A presenca deste
artefato pode interferir na aquisic¢ao e analise do fémur, uma vez que o calculo da DMO depende
do conteudo mineral 6sseo, da densidade das partes moles e seu respectivo coeficiente de
atenuagdo. Por ser uma imagem 2D, inclui qualquer tecido ou objeto que estiver entre a fonte
de Rx e o detector. Além disso, a presenca de silicone industrial pode ter algum impacto direto
sobre a DMO do quadril.

OBJETIVOS: Comparar a prevaléncia de baixa DMO em mulheres transexuais com protese
glutea de silicone avaliadas através da coluna lombar/fémur ou coluna lombar/antebraco.
METODOS: Foram avaliadas 42 mulheres transexuais atendidas no Programa de Identidade de
Género do Hospital de Clinicas de Porto Alegre (PROTIG). Todas as pacientes foram
submetidas a avaliagdo da DMO através de absorciometria de raio-X de dupla energia (DXA)
de coluna lombar (L1L4), fémur e antebraco ndo dominante. Entre elas, 26 apresentavam
proteses gluteas bilaterais. Duas pacientes com protese de silicone convencional foram
excluidas da andlise, restando 24 pacientes com silicone industrial. Dados de DMO e Z-score
foram coletados e analisados. Z-score < -2.0 foi considerado como abaixo do esperado para
idade.

RESULTADOS: A média de idade das pacientes foi de 32.56£8.05 anos e IMC 25.75+4.76
kg/m?, sem diferenga significativa entre os grupos. Nao foi observada diferenca da DMO nos
sitios analisados [(colo femoral Z-score -0.9+ .6 x -0.2+1.1, p=0.219), (f€émur total Z-score -
0.6£1.3 x -0.5+0.9, p=0.170), (L1L4 Z-score -0.1+1.2 x -0.4+£1.3, p=0.554), (antebrago Z-score
-0.7£0.7 x -0.84+0.9)] nas mulheres trans com protese e sem protese respectivamente. No grupo
de mulheres sem protese (n=16), o nimero de diagnosticos de baixa DMO foi similar utilizando
o fémur ou o antebraco como método complementar a coluna lombar. No grupo de mulheres
com silicone industrial (n=24), 3 (12%) pacientes apresentaram baixa DMO para idade com
base na avaliacdo da coluna/antebraco enquanto 8 (34%) apresentaram baixa DMO para idade
pela avaliagdo da coluna/fémur. Foi observado um bom indice de concordancia no diagndstico
de baixa DMO utilizando coluna/antebrago e coluna/fémur nas mulheres sem proétese (k=0,709)
e um indice ndo significativo nas mulheres com protese glutea (k=0,222).

CONCLUSOES: Nossos resultados mostram que em mulheres com préteses de silicone
industrial, h& um nuimero maior de diagnésticos de baixa DMO com a avaliagdo de
coluna/fémur comparado a utilizagdo de um sitio alternativo. Os dados disponiveis a respeito
do silicone industrial sdo escassos, podendo ter efeito de artefato local na analise do fémur ou
estimular a reabsor¢do dssea local causando uma piora real da DMO. Mais estudos sdo
necessarios para avaliar o impacto deste material sobre a DMO do quadril.
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