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TRANSGENDER

IDENTITA’DI GENERE
COME CI SI SENTE

AMAB = Assigned Male at Birth

(in precedenza: male-to-female o

donna transgender) Donna = transgender,
Uomo* transsexual, trans*,
Trans gender diverse,
Agender non-binary
Pangender.. persons
L’1dentita di1 genere
differisce dal sesso
assegnato alla nascita
SESSO BIOLOGICO

ASPETTO DEI GENITALI

d Femmina

§§Maschio
Intersex
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TRANSGENDER

IDENTITA’DI GENERE
AFAB = Assigned Female at Birth COME CI S| SENTE
(in precedenza: female-to-male o
uomo transgender) Donna = transgender,
Uomo* transsexual, trans*,
Trans gender diverse,
Agender non-binary
Pangender.. persons
L’1dentita di1 genere
differisce dal sesso
assegnato alla nascita
SESSO BIOLOGICO
ASPETTO DEI GENITALI
Femmina
O Maschio

L Intersex
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Quante sono le persone transgender?

L 'attuale numerosita stimata per la popolazione transgender adulta:
0.5-1.3% for birth-assigned males (AMAB)
0.4-1.2% for birth-assigned females (AFAB)

Sex Health, 2017 Oct14(5):404-411. doi: 10.1071/SH17067. Wonsgender Reathin
. . . . 2 From a Household
Epidemiology of gender dysphoria and transgender identity. Probaiity Sample of , __ """ iy 2015, vot 109, 0.1
Adults ’ "
ZuckerKJ. : ;

J Sex Med. 2016 Apr;13(4).:613-26. doi: 10.1016/].jsxm.2016.02.001. Epub 2016 Mar 25.
Prevalence of Transgender Depends on the "Case" Definition: A Systematic Review.

Collin L', Reisner SL2, Tangpricha V3, Goodman M*.

PLoS One. 2018 Oct 5;13(10).e0204508. doi: 10.137 1/journal. pone. 0204508, eCollection 2018.
Proportion of adults in the general population of Stockholm County who want gender-affirming

medical treatment.
Ahs JW Dhejne ©22 Magnusson C1%, DalH"#, Lundin A1, Avver S22 Dalman G4, Kosidou K14, ’c
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NUMEROSITA’
Eta adulta

Number of genital surgeries (1992-2008):

Reference Location; time | Case definition Numerator Source and size of denominator Prevalence (per 100,000)
period Total | MTF | FTM Overall | MTF \ FTM
Caldarera and Italy, SRS receipt 549 424 125 | National Institute of Statistics 2000: Total 15 04
Peafflin, 20112° | 10922008 59,619,290 (28,949,747 males and
30,669,543 females)

Int J Transgenderism. 2011; 13:26-36.
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Quante sono le persone transgender in Italia?

Studio di popolazione SPoT Ottobre 2019-
(questionario on line, numerosita campione; 19.572) Dicembre 2021

O%Q?ERIO%C Fondazione

z X f theBRIDGE

9 < s SCIENZA
TRA CLINICA

ITALIAN NATIONAL ————————— E SOCIETA

HEALTH INSTITUTE FLORENCE UNIVERSITY HOSPITAL

Scopo dello studio
Definire 'attuale numerosita della popolazione transgender in ltalia, dato ad oggi non disponibile ma necessario per
programmare un’assistenza sanitaria mirata, in un’ottica di eguaglianza ed equita di accesso ai servizi del SSN.
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PERCORSO DI AFFERMAZIONE DI GEI:IERE

Rettifica anagrafica

v" Vaginoplastica /
Chiru rgi metoidio-falloplastica

v" Orchiectomia/
isteroannessiectomia

Altri trattamenti*
(non riguardanti i caratteri sessuali primari)

Terapia ormonale

Accesso ai centri specializzati

Supporto psicologico

Transizione sociale

Coming-out
* Ad es. Depilazione definitiva, logopedia, intervento di
creazione torace maschile, trapianto di capelli, chirurgia di

Consapevolezza IG/DG o e A
femminilizzazione del volto, chirurgia laringea
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PERCORSO DI AFFERMAZIONE DI GEI;IERE

Gap temporale di almeno 20 m
anni! - :
Rettifica anagrafica

“ —>

v" Vaginoplastica /
Chiru rgi metoidio-falloplastica

v" Orchiectomia/
isteroannessiectomia

Altri trattamenti*
(non riguardanti i caratteri sessuali primari)

Terapia ormonale

Accesso ai centri specializzati

Eta media: 32.6 £ 6.3 aa

Transizione sociale 70 % dei nuovi accessi sono in tp
ormonale (autoprescritta)

Fisher et al J Sex Med. 2014,11:709-19

Supporto psicologico

Coming-out

prima degli 11 aa:

Consapevolezza IG/DG AFAB: 86% - AMAB: 66%
Fisher et al JEI 37:675-87 2014




TOSCANA Florence University Hospital — Tuscany Gender Identity Health Care Team

Terapia ormonale: obiettivo

Allineare - quanto piu possibile - il corpo all'identita di genere dell'individuo

1) Ridurre le caratteristiche sessuali secondarie
del genere assegnato alla nascita

+

2) Indurre quelle del genere desiderato

® ®6 6 & o
Coleman et al., Standards of Care for the Health of Transsexual, Transgender, and Gender-Nonconforming People, Int Journal of
Transg, 13:165-232, 2011; Hembree WC et al., ] Clin Endocrinol Metab; 2017, 102(11):1-35.
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Terapia ormonale: obiettivo
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Terapia ormonale

PERSONA TRANS AMAB (ASSEGNATA MASCHIO ALLA NASCITA)

Riduzione dei peli corporei/facciali
) .’ | Aumento volume mammario

7 | A © Nessun cambiamento della voce

| : Lol ﬂ. " Riduzione volume testicolare
b {8 Riduzione del volume dell'eiaculato

L) Riduzione delle erezioni spontanee

21 Modifica delle forme corporee

Coleman et al., Standards of Care for the Health of Transsexual, Transgender, and Gender-Nonconforming People, Int Journal of
Transg, 13:165-232, 2011; Hembree WC et al., | Clin Endocrinol Metab; 2017, 102(11):1-35.
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PERSONA TRANS AMAB (ASSEGNATA MASCHIO ALLA NASCITA)

Ciproterone acetato

. DE-VIRILIZZAZIONE

Spironolattone

* Analoghi del GnRH
* Inibitori 5a-reduttasi
* Minoxidil
Depilazione definitiva
Eflornitina

GRADO
VARIABILE DI \

I+

__ FEMMINILIZZAZIONE ( Dost variabili di estrogent

Se sono richieste una de- Estradiolo valerato 2 mg x2/d Ciproterone acetato 25-50 mg/d -
virilizzazione e Estradiolo Transdermico & Triptorelina 3.75 mg/28 gg
femminilizzazione complete (patched 100 mcg/d — gel 2 mg/d)

Hembree WC et al., | Clin Endocrinol Metab; 2017, 102(11):1-35, Cocchetti et al. ] Clin Med. 2020 May 26;9(6):16009.
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Terapia ormonale

PERSONA TRANS AFAB (ASSEGNATA FEMMINA ALLA NASCITA)

Aumento dei peli corporei/facciali

Abbassamento del timbro ( .’ |
della voce 4 A :

Cessazione del ciclo 7 1 1
: C g I AN me o\ ﬂ AR

Aumento delle dimensioni del _ y\ /]

clitoride e W

Aumento del desiderio sessuale | ‘ L 1)

Modifica delle forme corporee { L j

Coleman et al., Standards of Care for the Health of Transsexual, Transgender, and Gender-Nonconforming People, Int Journal of
Transg, 13:165-232, 2011; Hembree WC et al., | Clin Endocrinol Metab; 2017, 102(11):1-35.
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PERSONA TRANS AFAB (ASSEGNATA FEMMINA ALLA NASCITA)

* Dosi variabili di testosterone
* Nandrolone (se si desidera soltanto

— VIRILIZZAZIONE un cambiamento delle forme
corporee)
GRADO | + * Progestinici
VARIABILE DI CESSAZIONE * Analoghi del GnRH
DEL CICLO e Ablazione endometriale
MESTRUALE * Isteroannessiectomia
DE. - IUD
___ FEMMINILIZZAZIONE CAMBIAMENTI | /0 /1 ctectomia
DELLE FORME . .
* Lipofilling
Se & richiesta una Testosterone undecanoato 1000 mg im ogni 12 settimane
virilizzazione completa Testosterone enantato o cipionato 100-200 mg im ogni 2 settimane

1 rone ael 1(-2)% 5(-2, i

Hembree WC et al., ] Clin Endocrinol Metab; 2017, 102(11):1-35, Cocchetti et al. ] Clin Med. 2020 May 26;9(6):16009.
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Gender Affirming Hormonal treatment

La terapia ormonale deve essere individualizzata

Cyproterone acetate
Spironolactone

GnRH analogues
Nonsteroidal antiandrogens
So-reductase inhibitors
Minoxidil

Definitive hair rermoval
Eflornithine

DEMASCULINIZATION

I+

FEMINIZATION { Variable dosages of estrogens

Testosterone +

¥
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Androgyne

Genderless
(Black)

MALE HAIR
DISTRIBUTION

* Minoxidil 3% or 3%

BODY SHAPE
CHAMNGES

VOICE PITCH
CHANGES

.-'lflmm ridde amd for
o T+ Dieninve it semoral snd )/ od
| Eflornithine

* Wandrolone

* Vanable dosages of testosterone

* Progestins

¢ GmRHa

CESSATION OF
MENSES

+ Endometrial ablation

* [steroannessiectomy

BODY SHAPE
CHAMNGES

|l profilo di rischio di terapie non standard non € noto

* IUD/IUB

* Mastectomy
* Lipofilling
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REGIONE TOSCANA
GIUNTA REGIONALE

ESTRATTO DAL VERBALE DELLA SEDUTA DEL 29-05-2006 (punto N. 20)

Delibera N 396 del 29-05-20006

Proponente
ENRICO ROSSI

1. Per i motivi in premessa specificati , a far data dall’adozione del presente provvedimento, le specialiti
medicinali a base di Antiandrogeni, Estrogeni naturali, Estrogeni coniugati , loro Associazioni, e
Androgeni sono_ero COMN_ONEr a carico servizio Sanitario Regionale, direttamente e
Aziende Sanitarie ai pazienti residenti nella Regione Toscana, affetti da disturbo dell*identith di
genere, sulla hase di un programma terapeutico rilasciato da una struttura pubblica di Endocrinologia
andrologica e ginecologica, previa acquisizione del consenso informato del paziente;

SERIE GENERALE

Spediz. abb. post. - art. I, comma 1 Anno 161° - Numero 242
Legge 27-02-2004, n. 46 - Filiale di Roma

GAZZETTA UFFICIALE

DELLA REPUBBLICA ITALIANA
PARTE PRIMA

SIPUBBLICA TUTTI I

Roma - Mercoledi, 30 settembre 2020 GIORNI NON FESTIVI

DETERMINA 23 settembre 2020.

Inserimento dei medicinali testosterone, te-
stosterone undecanoato, testosterone entantato,
esteri del testosterone nell’elenco dei medicina-
li erogabili a totale carico del Servizio sanitario
nazionale, ai sensi della legge 23 dicembre 1996,
n. 648, per ’impiego nel processo di virilizzazione
di uomini #ransgender, previa diagnosi di disforia
di genere/incongruenza di genere formulata da

una equipe multidisciplinare e specialistica dedi-
cata. (Determina n. 1”&%75:5”5“) (EHAHSEZZ) -
DETERMINA 23 settembre 2020.

Inserimento dei medicinali estradiolo, estra-
diolo emiidrato, estradiolo valerato, ciproterone
acetato, spironolattone, leuprolide acetato e trip-
torelina nell’elenco dei medicinali erogabili a tota-
le carico del Servizio sanitario nazionale, ai sensi
della legge 23 dicembre 1996, n. 648, per I’impiego
nel processo di femminilizzazione di donne fran-
sgender, previa diagnosi di disforia di genere/in-
congruenza di genere, formulata da una equipe

multidisciplinare e specialistica dedicata. eter-
mina n. ”ﬁ!’;rf!”!”; (QOAOSAD)

Legge 648/1996

= AR~

AGEMINA ITALIANAG DEL FARMAGCD

st
1 F

N

[¢

APPLICAZIONE
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