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לטיפוללהזדקקעשוייםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםרפואית,מבחינהנחוץזהטיפולכאשר
שלהם,הגופניותהמטרותעםאחדבקנהשעוליםלשינוייםלגרוםמנתעלמגדריתלהתאמההורמונלי

המלצהעולמית,ישימותעלבפרקחיונירפואיטיפולעלההמלצה(ר'לשניהםאושלהם,המגדרלזהות
בוגריםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםעבורהורמונלילטיפולהמלצותמכילזהפרק).2.1

למבוגריםהורמונליטיפוללתחילתהקשוריםלהערכההקריטריוניםאתלקרואכדיומתבגרים.
סיכוםלמצואניתןבהתאמה.מתבגרים.ות,–6ובפרקמבוגרים.ותהערכת–5בפרקעיינוולמתבגרים,

ד'.בנספחלהערכההקריטריוניםושלההמלצותשל

הסטנדרטיםשלפרסומםמאזרפואיתמבחינההכרחיכטיפולהתקבלמגדריתלהתאמההורמונליטיפול
בעדכוניםוכן1979בשנת)WPATH(טרנסג'נדריםלבריאותהעולמיתהמקצועיתהאגודהשללטיפול
Coleman(לטיפולהסטנדרטיםשלהשביעיתהגרסהכולללטיפול,בסטנדרטיםמכןלאחרשבוצעו et

al., 2012). WPATHלהתאמההורמונלילטיפוללאנדוקרינולוגיההאמריקאיתהאגודהבהנחיותתמכה
Hembree(2017וב-2009ב-מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםעבורמגדרית et al., 2009;

Hembree et al., ניהולבנושאעמדהניירפרסמההיאגםמיניתלרפואההאירופיתהאגודה).2017
T’Sjoen(ובוגריםמתבגריםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםאצלהורמונים et al., 2020.(

Tangpricha(בטוחהינומגדריתלהתאמההורמונליטיפולרפואי,בפיקוחניתןהואכאשר & den
Heijer, 2017; Safer & Tangpricha, צורךוישהארוךבטווחסיכוניםמספרקיימיםזאת,עם).2019

Hembree(שלילייםלאירועיםהסיכוןאתלהפחיתמנתעלובבדיקותקפדניבמעקב et al., 2017;
Rosenthal, 2021.(

לרמותאותםלהתאיםמנתעלבסרוםהמיןהורמונירמותאתלשנותהיאהמטרהכללי,באופן
Hembree(אופטימלייםמטרהטווחינקבעולאכיאםהרלוונטי,האדםשלהמגדרזהותעםהמקושרות

et al., האסטרדיולו/אוהטסטוסטרוןברמותלהשתמשיכוליםהבריאותבתחוםמקצועאנשי).2017
באסטרוגניםשימושעללפקחניתןלאזאת,עםמין.בהורמוניהטיפוליםרובעללפקחמנתעלבסרום

עוקבהבמחקרנתמכהלאלאסטרדיולהאסטרוןיחסעללפקחישכיההנחהסינתטיים.אומצומדים
בהתפתחותאוהגוףבשומןשינוילביןהאסטרוןריכוזביןקשרנצפהשלאמפנילאחרונה,שפורסם
אחתשנהשלמעקבבמהלךבוגרותטרנסג'נדריותנשים212שלאירופיתעוקבהבקבוצתהשדיים

Tebbens(ההורמונליהטיפולתחילתלאחר et al., גבוהיםאסטרוןריכוזיכיהדגיםהמחקר).2021
(אחוזהנישויעלשליליותלהשפעותמקושריםאינםלאסטרדיולאסטרוןביןיותרגבוהיחסאויותר

Tebbens(השדיים)והתפתחותהשומן et al., האסטרוןיחסעלפיקוחלעכשיו,נכוןלכן,).2021
ששימשומצומדים,באסטרוגניםבשימושירידהחלהשפורסמו.הראיותפיעלנתמךאינולאסטרדיול

לתסחיפיםמשמעותיתגבוהסיכוןעלהצביעומחקריםשמספרהגםביו-זהים.אסטרוגניםלטובתבעבר,

המקורילמסמךלפנותישהביבליוגרפיהלרשימת1
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בהשוואההפהדרךבנטילהמצומדיםבאסטרוגניםשימושבעתהדםובכליבלבולסיבוכיםדםקרישישל
בקרבאקראייםקלינייםניסוייםבוצעולאהמנופאוזה,לאחרנשיםאצלהפהדרךבנטילהלאסטרדיול

Smith(באסטרוגןטיפולהמקבלותטרנסג'נדריות.יםאנשיםבקרבאוהמנופאוזהלאחרנשים et al.,
2014.(

בעתהמטופל.תשלההתפתחותיבשלבותלויהמשתנהמגדריתלהתאמההורמונלילטיפולהגישה
לאעודאשרלילדיםמומלץאינוהורמונליטיפוללטיפול.שלובמטרותוכןההורמונלי,הטיפולתחילת
מתבגרים.ות)–6בפרקהמפורט(כפיבקריטריוניםשעומדיםנערים.ותאצלההתבגרות.לגילהגיעו
התפתחותעיכובכללבדרךהיאהעיקריתהמטרהההתבגרות,גילשלהראשוניםלשלביםהגיעוואשר

עד)GnRHas(גונדוטרופיניםמשחררלהורמוןאגוניסטיםבאמצעותהמיניתההתבגרותשלנוספת
מעכבטיפולאלה,במקריםמגדרית.להתאמההורמונליבטיפוללהתחילניתןשבוהמתאיםלזמן

הורמונליבטיפוללהתחיליכוליםלטיפולשמתאימיםמבוגריםרפואית.מבחינההכרחינחשבהתבגרות
עלבנוסף,לבוגרים.ות.הערכות–5בפרקהמפורטיםבקריטריוניםעומדיםהםאםמגדריתלהתאמה

הורמונליטיפולתחילתטרםפוריותלשימורובהליכיםהפוריותבמטרותלדוןבריאותשירותינותני
הרבייה.מערכתבריאות–16פרקר'מגדרית.להתאמה

להפחתתותרופותאסטרוגןכוללכללבדרךהגוףנישוישמטרתומגדריתלהתאמההורמונליטיפול
Hembree(האנדרוגןרמות et al., בפרוגסטרוןשימושעלאנדקוטלייםדיווחיםשקיימיםלמרות).2017

האפשרייםהיתרונותכיראיותמספיקקיימותלאלעכשיונכוןהרוח,מצבולניהולהשדייםלהתפתחות
,Iwamoto(האפשרייםמהסיכוניםגדוליםבפרוגסטרוןשימוששל T’Sjoen et al., טיפול).2019

האגודהוהןWPATHהןטסטוסטרון.כוללכללבדרךגברורלמטרתמגדריתלהתאמההורמונלי
להתאמההורמונלישטיפוללמרותהמין.הורמונירמותעללפקחממליצותלאנדוקרינולוגיההאמריקאית

בדרךמגדרית,ומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםשלהאישייםהצרכיםעללענותכדימותאםמגדרית
במיוחדגבוהושאינוהעצםבבריאותלתמוךכדיהמספיקבריכוזנשמרותההורמוניםרמותכלל

)Hembree et al., 2017; Rosen et al., 2019.(

המלצותינו

אצלהתבגרותמעכבטיפוללהתחילהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.1
כחלקפיזייםשינוייםשהציגולאחרמתאימים*מגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותמתבגרים.ות
השני).טאנר(שלבמיניתמהתבגרות

משחררלהורמוןבאגוניסטיםלהשתמשהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.2
ומגווניםטרנסג'נדרים.ותאנשיםאצלאנדוגנייםמיןהורמונידיכוילמטרת)GnRH(גונדוטרופינים

התבגרות.מעכבותבתרופותרפואיצורךלהםישאשרמתאימים*מגדרית
הפהדרך(בנטילהפרוגסטיניםלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.3

מתאים*מגדריתומגווןטרנסג'נדרינועראצלהמיניתההתבגרותלעיכובמושהה)בשחרורבזריקהאו
מדי.יקריםאוזמיניםאינםGnRHל-אגוניסטיםכאשר
הורמונילדיכויGnRHל-אגוניסטיםלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיומציעותמציעיםאנו–12.4
מגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ותמתבגרים.ותאצלהמיןהורמוניאתבמקביללהחליףמבליהמין

(לאחראותהשהשלימואוהמיניתההתבגרותבשיאושנמצאיםזובהתערבותהמעונייניםמתאימים*
בו.להתחילמעונייניםאינםאומיןבהורמוניטיפולתחילתלגביבטוחיםאינםאךהשלישי),טאנרשלב
כחלקמיןבהורמוניטיפולמשטרלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.5
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הגיעואשרמתאימות*מגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותמתבגרים.ותעבורמגדריתלהתאמהמטיפול
תזיקמעורבותםכינקבעאםאלאההורים/האפוטרופוסים,שלמעורבותתוךהשני,טאנרלשלבלפחות

נחוצה.אינההיאכיאולמתבגר.ת
במהלךההורמוניםרמותאתלבדוקהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.6

הורמונירמותכילוודאוכןהאנדוגנייםהמיןבהורמוניהפחתהלוודאמנתעלמגדריתלהתאמההטיפול
בהתאםמגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ותבאנשיםהטיפוללמטרותמתאימותנשארותשנרשמוהמין

נמצאים.הםשבוטאנרלשלב
אגוניסטיםאופרוגסטרוניםלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.7

להפחיתמנתעלמתאימים*רחםבעלימגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותלמתבגרים.ותGnRHל-
להתאמהבטסטוסטרוןרפואיצורךקייםלאעודכאשרהחודשי,המחזורידיעלהנגרמתדיספוריה
מגדרית.

בעליתחומיםממספרמקצועאנשילערבהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.8
ומגוונותטרנסג'נדרים.ותמתבגרים.ותעבורהדרושהטיפולובניהולטרנסג'נדרים.ותבבריאותמומחיות
מגדרית.

לשינוייםקבועותקליניותהערכותלקייםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.9
חודשים3כלהמיןהורמונישלמעבדהבדיקתכוללהמין,להורמוניאפשריותשליליותולתגובותפיזיים

מכןולאחרלבוגרות,יציבלמינוןההגעהעדמינוןשינוייאוההורמונלי,לטיפולהראשונההשנהבמהלך
לבוגרים.אחזקהלמינוןההגעהלאחרבשנהפעמייםאופעםמעבדהובדיקותקליניותבדיקות
הניגשותהמטופלות.יםכלאתליידעהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.10
תחילתטרםפוריותלשימורהזמינותבאפשרויותאיתןולדוןלהןלייעץמגדרית,להתאמהרפואילטיפול
הורמונלי.טיפולתחילתוטרםהתבגרותמעכבטיפול

רפואייםלמצביםולהתייחסלהעריךהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.11
טרםאקסוגנייםמיןבהורמוניוטיפולהאנדוגנייםהמיןהורמוניבריכוזיירידהבעקבותלהחמירשעלולים

מגדרית.ומגווניםטרנסג'נדרים.ותבאנשיםהטיפולתחילת
ומגוונותטרנסג'נדרים.ותאנשיםללמדהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.12

הפיזייםהשינוייםשלהזמןמהלךועלתחילתםעלמגדרית,להתאמהטיפולהמקבלותמגדרית,
מין.בהורמוניטיפולבאמצעותהנגרמים

לאנשיםאתינילאסטראדיוללרשוםלאהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.13
מגדרית.להתאמההורמונלימטיפולכחלקמגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ות

עוריותבמדבקותאסטרוגןלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.14
תסחיףלהתפתחותיותרגבוהבסיכוןשנמצאותמתאימות*מגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותלאנשים

המלצהקיימתכאשרורידי,דםקרישתסחיףשלעברבסיסעלאו45>הגילבסיסעלורידידםקריש
מגדרית.להתאמהבאסטרוגןלטיפול
מצומדיםאסטרוגניםלרשוםלאהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.15

להתאמההורמונליטיפולשלכמרכיבזמיןאסטרדיולכאשרמגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותלאנשים
מגדרית.

רמותלהפחתתתרופותלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.16
טרנסג'נדרים.ותלאנשים)GnRHל-אגוניסטיםאוספירונולקטון,אצטט,(ציפרוטרוןהטסטוסטרון

אםהורמונלי,לטיפולמתוכניתכחלקאסטרוגןהנוטלותאשכיםבעלותמתאימות*מגדריתומגוונות
נשיםאצלהקיימותלרמותהדומותבדםמיןהורמוניריכוזלרמותלהגיעהיאהמטופל.תשלהמטרה

סיסג'נדריות.
(אוההמטוקריטרמותאחרלעקובהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.17

בטסטוסטרון.המטופליםמגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ותאנשיםאצלההמוגלובין)
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בנושאמנתחיםעםפעולהלשתףהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.18
מגדרית.להתאמהניתוחיםואחרילפניבהורמוניםשימוש
ומגווניםטרנסג'נדרים.ותאנשיםליידעהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.19

אובניתוחרפואיצורךאיןאםאלאמגדריתלהתאמהלניתוחיםהזמינותהשונותהאפשרויותעלמגדרית
רפואיות.מסיבותנשללשהוא

הורמונליבטיפולולהמשיךלהתחילהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.20
עקבזהטיפוללהןדרושאשרמתאימות*מגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותלאנשיםמגדריתלהתאמה

החיים.ובאיכותהפסיכו-סוציאליבתפקודמוכחשיפור
אםהנוכחיההורמונליבטיפוללהמשיךהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו–12.21
לסיבתהערכהולבצעמגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ותמטופליםשלהנפשבבריאותהתדרדרותקיימת

רפואיות.מסיבותנשללזהדבראםאלאההתדרדרות,

הערכות–5בפרקעיינוובוגרות.ים,מתבגרים.ותעבורלהתאמההקריטריוניםאתלקרואכדי*
ד'.ובנספחמתבגרים.ות,–6בפרקלבוגרים.ות,

להפחיתמומלץאםידועלאהחיים.לכלנמשךמגדריתלהתאמההורמונליטיפולהמקרים,ברוב
בוגרים.מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםאצלמגדריתלהתאמההורמונליטיפולבמינוני

מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםאצלעצםלאובדןלגרוםעלולהההורמונליהטיפולהפסקת
Wiepjes(המיןבלוטותשלהסרהשעברואנשיםאצללכךיגרוםובהחלט et al., ישבנוסף).2020

דיווחואפידמיולוגייםמחקריםראשונית).רפואה–15פרק(ר'קבועבאופןראשוניתרפואהטיפולילבצע
ומגוונותטרנסג'נדריות.יםאנשיםאצלורידידםקרישותסחיפידםוכלילבמחלותבמקריעליהעל

טיפולשלשוניםשילוביםהנוטליםיותרמבוגריםאנשיםבקרבבעיקראסטרוגן,המקבלותמגדרית
,Irwig(מגדריתלהתאמההורמונלי 2018; Maraka et al., ומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשים).2017
מסוגולאירועיםהדםולכליללביותרגבוהלסיכוןחשופיםלהיותעלוליםבטסטוסטרוןהמטופליםמגדרית

משקלועודףHDLכולסטרול-ברמתירידההדם,בלחץעלייההלב,בשריראוטםלמשלכמוזה,
)Alzahrani et al., 2019; Irwig, 2018; Kyinn et al., בתחוםמקצועאנשיכימומלץ).2021

ביותרהגבוהבסיכוןשנמצאיםמטופלים.ותעםפרמקולוגיובטיפולהחייםבסגנוןידונוהבריאות
נוספתהפרעההינהפוליציתמיהראשונית).רפואה–15פרק(ר'דםוכלילבמחלבלהתפתחות

Antun(טסטוסטרוןהנוטליםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםאצללהופיעשעלולה et al.,
בעתהחייםלאורךלהחמירשעלוליםרפואייםמצביםהתפתחותאחרלעקובלהמשיךחשובלכן).2020
Hembree(מגדריתלהתאמההורמונליטיפול et al., 2017.(

והנזקים,היתרונותהערכתהראיות,שלמעמיקהסקירהבסיסעלנעשוזהשבפרקההמלצותכל
בהם.לשימושוהאפשרותבמשאביםשימושושלמטופלות.ים,ושלשירותנותנישלוההעדפותהערכים
אינםשהשירותיםו/אובלבדמוגבלותראיותשקיימותבעובדהומכירותמכיריםאנומסוימים,במקרים
רצויים.אינםאונגישים

בנוערמגדריתלהתאמההורמונליטיפול

לשלבבהתאםמגדרית.ומגווןטרנסג'נדרינועראצלהורמונליבטיפולדניםהבאיםהסעיפים
התבגרות,מעכבטיפולשלבים:משנימורכבכללבדרךזההורמונליטיפולהנער.ה,שלההתפתחותי

המיניתההתבגרותהראשון,השלבבזמןמגדרית.להתאמההורמונליטיפולשלהוספהולאחריו
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מנתעלשלההגופניותהמטרותואתשלההמגדרזהותאתלחקורלנער.הלאפשרכדימושהית
לשימושבהמלצותדןזהחלקמגדרית.להתאמההורמונליטיפוללכלולשעשויהבא,לשלבלהתכונן

התבגרות,מעכבלטיפולחלופיותבגישותוכן)GnRHas(גונדוטרופיניםמשחררלהורמוןבאנלוגים
ולבוגרים.ותלנוערהרלוונטייםהסעיפיםמגדרית.להתאמההורמונלילטיפולבהמלצותדןמכןולאחר

הבא.בחלקמופיעים

12.1המלצה
אצלהתבגרותמעכבטיפוללהתחילהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

כחלקפיזייםשינוייםשהציגולאחרמתאימים*מגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותמתבגרים.ות
השני).טאנר(שלבמיניתמהתבגרות

למנועהיאמגדריתומגוונותטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותאצלGnRHaב-הטיפולמטרתכללי,באופן
מאחרבלידה.שנקבעלמיןהמקושריםהאנדוגנייםהמשנייםהמיןסימנישלההתפתחותהמשךאת

זהותאתלחקורשיוכלוכדימתבגרות.ים,עבורזמןלהארכתנחשבהואלחלוטין,הפיךהינוזהשטיפול
,Ashley(מוקדםחברתימגדרשינויבאמצעותשלהןהמגדר 2019e.(ב-לטיפולGnRHaיתרוןישגם
הפיזייםמהשינוייםהנובעתהמצוקהברמתדרמטיתלהפחתהמביאהואקרובותשלעיתיםמפניטיפולי

,Rosenthal(האנדוגניתההתבגרותבתחילתהמתרחשים 2014; Turban, King et al., 2020.(

שלקבועההתפתחותעקבית,מגדרזהותעלשמרואשרמגדריתומגוונותטרנסג'נדריות.יםילדותעבור
שימושלשקולשניתןלמרותמשמעותית.למצוקהלגרוםעלולהשהיארמהבכלמשנייםמיןסימני

קיימתלאהראשון,טאנרבשלבשנשארותמיאצלהמיניתההתבגרותתחילתאתלמנועכדיGnRHaב-
GnRHaב-כזהשימושעלהמלצה (Hembree et al., כללבדרךשבולגילמגיעהילד.הכאשר).2017

ועד9מגילוהחלשחלותלבעלי.ות13גילועד7-8מגילהחלכלל(בדרךהמיניתההתפתחותמתחילה
כדיחודשים,4ב-פעםאולייותר,תכופותלעיתיםהילד.האתלבדוקניתןאשכים),לבעלי.ות14גיל

הקצבלאורמ"ל).4מ-גדולאושווהאשכיםנפחאושדיים(ניצנימיניתלהתפתחותסימניםלמצוא
שיחולוסבירבלתימאודההתפתחות),להשלמתעדשנים3.5-4(המיניתההתפתחותשלהטיפוסי

ניתןתכוף,מעקבבאמצעותלכןפחות.אומיניתהתבגרותחודשי4לאחרקבועיםהתבגרותשינויי
גםניתןהזמןובאותוהפיכים,בלתיפיזייםשינוייםכללפניהמיניתההתבגרותתחילתאתלזהות

בדרך,GnRHaב-הטיפולבתחילתכילצייןישגבוהה.יעילותבעלשהוא,GnRHaב-טיפוללהתחיל
טאנרלשלבאופייניתשדייםהתפתחותקיימתאםלכן,אחורה.אחדטאנרלשלברגרסיהחלהכלל

זהדברהמינית;ההתבגרותלפנישבאהראשון,טאנרלשלבמלאהרגרסיהחלהכללבדרךהשני,
שללזיהויניתןאינוכלל(שבדרךהשניטאנרלשלבהאופיינייםאשכיםלגביגםנכוןכללבדרך

משניים).מיןסימנילהתפתחותמקושרואינוהמטופל.ת

עליהאיןאם,GnRHקולטנישלהעמידותהשרייתבאמצעותפועליםGnRHaהורמוניכיהעובדהלאור
איןהמינית),להתבגרותהראשוןהביוכימי(הסימןהמוחיותרתבלוטתשלהאנדוגניGnRHה-בגירוי
ההתבגרותתחילתבזמניהנרחביםההבדליםעקבבנוסף,.GnRHקולטנישלהעמידותבהשרייתצורך

כלשהו,ידועבלתיבסיכוןכרוךלהיותשעלול,GnRHaב-שימושלהצדיקקשהלעיל),שצוין(כפיהמינית
אצלGnRHaב-שימושהמינית.ההתבגרותתחילתטרםבכךפיזיולוגייתרוןכלאיןשבהםבמקרים
ילדיםשלהמיניתובהתבגרותבגדילהעיכובשלבמקריםרקנחוץהראשוןטאנרבשלבילדות.ים
מגדרית.להתאמההורמונליטיפוללצדכללבדרךבריאים,

מגדריתלהתאמההורמונליבטיפולשמתחילותילדות.יםאצלGnRHaב-שימושלשקולניתןזאת,עם

http://www.maayangender.com


www.maayangender.com-'מעין'אתרצוותידיעלתורגם

הטיפולתחילתבריאים.ילדיםשלהמיניתובהתבגרותבגדילהעיכובעקבהראשוןטאנרבשלבבעודן
יותרתובלוטתההיפותלמוסשלהמיןהורמוניציראתלהפעילעשויהמגדריתלהתאמהההורמונלי

שעלוליםגופנייםמשינוייםלהימנעכדיהגוף.עלזוהפעלהשלההשפעותאתלמסךגםאךהמוח,
GnRHaב-הטיפולאתלהתחילניתןהמטופל.ת,שלהמגדריההתאמהחוסרתחושתאתלהחמיר
לאפשרכדיזה,טיפולתחילתלאחרקצתזמןמגדריתלהתאמהההורמונלילטיפולמשליםכטיפול

המטופל.ת.מזדההשאיתולפנוטיפהקשורהמיניתהתפתחות

מיןבהורמוניהטיפולשבהםבמקריםביותריעילהואמשנייםמיןסימנישלההתפתחותדיכויבנוסף,
מיןבהורמוניטיפוללתחילתבהשוואהההתבגרות,גילאמצעעדהמוקדםההתבגרותבגילהתחיל
Bangalore-Krisha(המיניתההתבגרותהשלמתלאחר et al., עבורלכך,בהתאם).2019

בטיפוללהתחילוששוקלותהאנדוגניהמיניתההתבגרותתהליךאתהשלימושכברמתבגרים.ות
אווסתלמשלכמופיזיים,תפקודיםלעכבכדיGnRHaב-להשתמשניתןמגדרית,להתאמההורמונלי

(אםהאפוטרופוסים)(אוהאפוטרופוסשהמתבגר.ת,עדכגשרלשמשיכולותאלהותרופותזקפה,
להחלטהיגיעוהטיפולוצוותעצמאי)באופןהסכמהלתתמסוגלתאינההמתבגר.ת

)Bangalore-Krishna et al., 2019; Rosenthal, 2021.(

ההיפותלמוסשלהמיןהורמוניצירשלמחודשתהפעלהבאמצעותמתרחשתהמיניתההתבגרותתחילת
פיזיותתכונותעלמבוססתהמיניתההתבגרותשלבישלהקליניתההערכההמוח.יותרתובלוטת

מאופייןהשניטאנרשלבמתפקדות,שחלותעםמטופלים.ותאצלהמחודשת.ההפעלהאתשמשקפות
השחלות.שמייצרותלאסטרוגןחשיפהעקבנגרמתהחלבבלוטתהתפתחותהחלב.בלוטתבהתפתחות

כלל(בדרךהאשכנזיםבנפחבגדילהמאופייןהשניטאנרשלבמתפקדים,אשכיםעםמטופלות.יםאצל
יותר,מאוחריםבשלבים.FSHו-LHהגונדוטרופיניםידיעלמתווכתהאשכיםגדילתמ"ל).4מ-יותר

הגוף.שלגברורלהתחלתשמספיקהבכמותטסטוסטרוןמפיקיםהאשכים

12.2המלצה
למטרתGnRHל-באגוניסטיםלהשתמשהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

להםישאשרמתאימים*מגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ותאנשיםאצלאנדוגנייםמיןהורמונידיכוי
.12.4המלצהר'ההמלצה,לפירוטהתבגרות.מעכבותבתרופותרפואיצורך

12.3המלצה
אוהפהדרך(בנטילהפרוגסטיניםלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

מתאים*מגדריתומגווןטרנסג'נדרינועראצלהמיניתההתבגרותלעיכובמושהה)בשחרורבזריקה
.12.4המלצהר'ההמלצה,לפירוטמדי.יקריםאוזמיניםאינםGnRHל-אגוניסטיםכאשר

12.4המלצה
הורמונילדיכויGnRHל-אגוניסטיםלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיומציעותמציעיםאנו
מגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ותמתבגרים.ותאצלהמיןהורמוניאתבמקביללהחליףמבליהמין

(לאחראותהשהשלימואוהמיניתההתבגרותבשיאושנמצאיםזובהתערבותהמעונייניםמתאימים
להתחילמעונייניםאינםאומיןבהורמוניטיפולתחילתלגביבטוחיםאינםאךהשלישי),טאנרשלב
בו.

טרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותאצלהמיןוהורמוניהגונדוטרופיןריכוזיאתמפחיתיםGnRHל-אגוניסטים
Schagen(משנייםמיןסימנישלהתפתחותםאתמשהיםולכןמגדריתומגוונים et al., 2016.(
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בטווחהיחידהשליליהאירועהינהדםלחץיתרהתפתחותכאשרבטוח,כללבדרךהואבהםהשימוש
Delemarre-van(בספרותשדווחהקצר de Waal & Cohen-Kettenis, 2006; Klink, Bokenkamp

et al., FSHו-LHמלהפרישהמוחיותרתמבלוטתמונעיםGnRHל-אגוניסטים).2015 (Gava et al.,
או(אסטרוגניםמיןהורמונילהפיקמפסיקההמיןבלוטתמופחתות,הגונדוטרופיניםרמותכאשר).2020

באגוניסטיםטיפולההתבגרות.גילשלפנילרמותפוחתותבדםהמיןהורמוניורמותאנדרוגנים)
התפתחושכברהמשנייםהמיןמאפיינישלהראשוניםלשלביםחלקיתלרגרסיהמובילGnRHל-
)Bangalore et al., מתפקדותשחלותבעלימגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ות).2019

עשויההשדרקמתהשני,טאנרבשלבמתחילהטיפולואםהשדיים,רקמתבהתפתחותהפחתהיחוו
Shumer(לחלוטיןלהיעלם et al., אתלהפסיקאולמנועניתןרחם,בעלימתבגרים.ותאצל).2016

.GnRHל-אגוניסטיםנטילתלאחרהראשונההווסת

יותר.קטןלהיותיחזורהאשכיםנפחמתפקדים,אשכיםעםמתבגרות.יםאצל
ההתפתחותשלהמאוחריםבשלביםבמתבגרים.ותGnRHל-באגוניסטיםטיפולמתחיליםכאשר

למשלכמומלאה,רגרסיהיעברולאהמיניתבהתפתחותהכרוכיםמסויימיםפיזייםשינוייםהמינית,
וצמיחתיותרנמוךוקולמתפקדות,שחלותבעלימתבגרים.ותאצלמתקדםבשלבשדייםהתפתחות

הטיפולזאת,עםמתפקדים.אשכיםעםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותאצלפניםשיער
Delemarre-van(נוספתהתקדמותכליעצור de Waal & Cohen-Kettenis, אגוניסטים).2006

Comite(מרכזיממקורמוקדמתמיניתבהתבגרותלטיפול1981מאזבשימושנמצאיםGnRHל- et
al., 1981; Laron et al., –6בפרקההמלצותאתגם(ר'היטבמבוססיםשלהםהיתרונותוכל)1981

מוקדמתמיניתמהתבגרותהסובליםמטופליםאצלGnRHל-באגוניסטיםהשימושמתבגרים.ות).
Carel(הארוךלטווחשליליתתופעותעלידועלאכאשריעיל,והןבטוחהןנחשבמרכזיממקור et al.,
מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותבקרבGnRHל-באגוניסטיםהשימושזאת,עם).2009
המקבליםמתבגרים.ותלגבינתוניםכן,פיעלאףזו.למטרהבמקורפותחולאשהםמפניחריגנחשב

אםהמינית,ההתבגרותתחילתבעיכוביעילותמדגימיםדומהובצורהדומהבמינוןGnRHל-אגוניסטים
,Klink(העצםמסתעלהארוךלטווחההשפעותלגבימידעחסרכי Caris et al., למרות).2015

מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותאצלהארוךהטווחעלבלבדמוגבליםנתוניםשקיימים
מתמשךמידעאיסוףקייםמרכזי,ממקורמוקדמתמיניתמהתבגרותהסובליםמתבגרים.ותאצלמאשר
Klaver(הזאתהספציפיתהאוכלוסייהבקרב et al., 2020; Lee, Finlayson et al., 2020;

Millington et al., 2020; Olson-Kennedy, Garofalo et al., 2019.(

רפואית,מבחינההכרחיטיפולמהוויםGnRHל-שאגוניסטיםלמרותכיבעובדהומכירותמכיריםאנו
אותםמכסותאינןבריאותביטוחשפוליסותמפנימתאימיםמתבגרים.ותעבורזמיניםיהיולאשהםיתכן

תערובותלמשלכמואלה,במקריםשונותגישותלשקולישלכןמדי.יקריםשהםאומסוימות,במדינות
מעללמתבגרים.ותביחסנתוניםקיימיםלאלעכשיונכוןבנוסף,בזריקה.אוהפהדרךבנטילהפרוגסטין

באגוניסטיםטיפוללתתניתןאםלקבועיוכלוהבריאותבתחוםמקצועאנשיפיהםשעל,14גיל
שהשלדמפניזאתהשלד.לבריאותמשמעותיסיכוןליצורמבליזמן)כמה(ולמשךיחידכטיפולGnRHל-
,Rosenthal(מיןהורמונישלמספיקותלרמותחשיפהיקבללא 2021.(

כמורפואיים,מצביםעקבאםביןההתבגרות,בגילמיןהורמונישלנמוכותרמותשלמתמשךמצב
מצביםאובלבדGnRHaטיפולכמורפואיתהתערבותבעקבותלגונדוטרופינים,עמידותלמשל

עצםלבריאותמוגברסיכוןעםמקושרכללבדרךובהתפתחות,בגדילהעיכובלמשלכמופיזיולוגיים
Bertelloni(בחייםיותרמאוחרבשלבלקויה et al., 1998; Finkelstein et al., בנייתזאת,עם).1996
גנטייםגורמיםאנדוקריניים,גורמיםביןמורכבקשרכוללרבים,גורמיםהכוללתהליךהינההעצםמסת
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Anai(חייםלסגנוןהקשוריםוגורמים et al., באגוניסטיםהטיפולמשךעלההחלטהבעת).2001
הטיפול,שלפניהעצםמסתכמוגורמיםכוללהמשפיעים,הגורמיםכלאתלשקולישבלבד,GnRHל-

גורמיםגםכמובגובה,עליהוכןאנדוקרינית,מבטמנקודתהמיניתההתבגרותושלבהעצמותגיל
ולמטרותאחריםלמתבגרים.ותביחסההתפתחותיוהשלבמנטליתבגרותלמשלכמופסיכו-סוציאליים,

,Rosenthal(המתבגר.תשלהאישיותהטיפול לנהלהרב-תחומיהצוותעלאלה,סיבותעקב).2021
(ר'GnRHל-באגוניסטיםטיפולתחילתבעתהמשפחהועםהמתבגר.תעםמתמשךקליניקשר

עצםמסתהתפתחותלמשל,הקליני,הטיפולמהלךמתבגרים.ות).–6בפרק6.12ו-6.8,6.9המלצות
הטיפולאורךבקביעתלעזורעשוילטיפול,המתבגר.תותגובתGnRHל-באגוניסטיםהטיפולבמהלך

בלבד.GnRHל-באגוניסטים

12.5המלצה
כחלקמיןבהורמוניטיפולמשטרלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

אשרמתאימות*מגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותמתבגרים.ותעבורמגדריתלהתאמהמטיפול
כינקבעאםאלאההורים/האפוטרופוסים,שלמעורבותתוךהשני,טאנרלשלבלפחותהגיעו

.12.6המלצהר'ההמלצה,לפירוטנחוצה.אינההיאכיאולמתבגר.תתזיקמעורבותם

12.6המלצה
הטיפולבמהלךההורמוניםרמותאתלבדוקהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

הורמונירמותכילוודאוכןהאנדוגנייםהמיןבהורמוניהפחתהלוודאמנתעלמגדריתלהתאמה
מגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ותבאנשיםהטיפוללמטרותמתאימותנשארותשנרשמוהמין

נמצאים.הםשבוטאנרלשלבבהתאם

הטיפולמתבצעשבההזמןלנקודתבהתאםטיפול,משטרישניכוללכללבדרךמיןבהורמוניטיפול
ההתפתחותשלהמוקדמיםבשלביםGnRHל-באגוניסטיםהטיפולתחילתעם.GnRHל-באגוניסטים

הגופניותהמטרותעםאוהמגדרזהותעםהמקושרתמיניתהתבגרותלעודדניתןהאנדוגנית,המינית
מיןהורמונירמותעםמתבגרים.ותבקרבהמשמשיםלמינוניםהדומיםבמינוניםמיןהורמוניבאמצעות

שלתקופהבתוךלבוגריםהמתאימותלרמותמגיעכללבדרךהמיןהורמונימינוןזה,בהקשרנמוכות.
Chantrapanichkul(בערךשנתיים et al., אתמתחיליםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותכאשר).2021
ההתפתחותהשלמתלאחראוההתבגרותגילשלהמתקדמיםבשלביםGnRHל-באגוניסטיםהטיפול
עדיותרמהירבקצבאותוולהגדיליותרגבוהמינוןעםמיןבהורמוניהטיפולאתלהתחילניתןהמינית,

Hembree(טרנסג'נדריות.יםבבוגרים.ותלטיפולהמשמשיםלפרוטוקוליםבדומהאחזקה,למינוןהגעה
et al., במינוניםמיןהורמוניליטולצורךשאיןהואGnRHל-באגוניסטיםטיפולשלנוסףיתרון).2017

Safer(אנדוגנייםמיןהורמונישלייצורלדכאמנתעלאחריםבמקריםצורךבושישדברבמיוחד,גבוהים
& Tangpricha, ישמתפקדים,אשכיםעםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםעבור).2019

שהמתבגר.תעדטסטוסטרון)לחסימתאחרתתרופה(אוGnRHל-באגוניסטיםבטיפוללהמשיך
כחלקזהכירורגיבהליךרצוןישאםהמין,בלוטותשלהסרהתעבורמגדריתהמגוונתאוהטרנסג'נדר.ית

מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמטופלים.ותאצלמגדרית.להתאמההטיפולשלרפואיתמבחינהנחוץ
רמותשהושגוברגע,GnRHל-אגוניסטיםבאמצעותראשונידיכויקיבלואשרמתפקדות,שחלותעם

כדימספיקיםבלבדטסטוסטרוןשלפיזיולוגייםמינוניםכללבדרךלבוגרות.ים,המתאימותטסטוסטרון
כפי,GnRHל-באגוניסטיםהשימושאתלהפסיקוניתןמהשחלותהאסטרוגןהפרשתאתלהפחית
Hembree(להלןהמפורט et al., עםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותעבור).2017
בלבדטסטוסטרוןשלפיזיולוגייםלמינוניםלהגיעניתןלאחרונה,טיפולהתחילואשרמתפקדותשחלות

הזמןבאותוGnRHל-אגוניסטיםבנטילתצורךללאמגדרית,להתאמהההורמונליהטיפולבמסגרת
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)Hembree et al., 2017.(

המגדר.זהותשלהמשנייםהמיןמאפייניהתפתחותאתמעודדמגדריתלהתאמההורמונליטיפול
לקצבחוזר,GnRHל-באגוניסטיםהטיפולבמהלךשפוחתהעצמות,שלהמינרליזציהקצבבנוסף,
,Klink(קצרזמןלאחרנורמלי Caris et al., אצלGnRHל-באגוניסטיםטיפולבמהלך).2015

סחוסיהמינית,ההתפתחותשלמוקדםבשלבשנמצאיםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ות
Kvist(גדילתםאתסיימוטרםהארוכותבעצמותהגדילה et al., 2020; Schagen et al., 2020.(

Vlot(בהתבגרותממשיכהוהעצםגדילהפרץלהתרחשעשוימין,בהורמוניהטיפולתחילתלאחר et
al., עלישפיעלאמיןבהורמוניטיפולמגדרית,ומגווניםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותאצל).2017

Vlot(הושלמההעצםוהתבגרותגדילתםאתסיימוהארוכותבעצמותהגדילהשסחוסימפניהגובה et
al., 2017.(

השימושמתפקדים,אשכיםעםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותאצל
למשלכמוסינתטיים,באסטרוגניםטיפולפניעלמועדףמיניתהתפתחותלהשריית-בטא-אסטרדיול17ב

Asscheman(ד')נספח(ר'דםקרישיליצירתהסיכוןאתשמעלהאתינילאסטרדיול, et al., 2015.(
לעבוראואנדוגני,טסטוסטרוןשלייצורלדכאכדיGnRHל-באגוניסטיםבטיפוללהמשיךצורךישעדין

Rosenthal(אנדוגניטסטוסטרוןשלייצורהמדכאתאחרתלתרופה et al., הפיזייםהשינויים).2016
–ג'נספחר'לנקבות.האופיינישומןופיזורשדייםהתפתחותכולליםבאסטרוגןלטיפולבתגובהשחלים
.1טבלה

לקבלניתןלגברור,טיפוללקבלשברצונםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמתבגרים.ותעבור
בזריקותלהשתמשממליציםהמומחיםרובתת-עוריים.ובשתליםבג’ל,בהזרקה,אנדרוגנים

והניסיוןהזמינותהעלות,לאורהתחלתיבאופןהמיניתההתפתחותהשרייתלשםטסטוסטרון-אסטר
)Shumer et al., לרמותההגעהעדלפחותGnRHל-באגוניסטיםהטיפולאתלהמשיךמומלץ).2016

מוגברתהתפתחותיותר,נמוךקולכוללהגוף,שללגברורגורםבאנדרוגןטיפולטסטוסטרון.שלאחזקה
Rosenthal(הדגדגןוהגדלתוגוף,פניםשיערצמיחתהעליון,הגוףבפלגבייחודשרירים,של et al.,

.1טבלה–ג'נספחר').2016

מהמלצההחריגותשלמפורטלתיאורהמטפל.מההורים/מהאדםהסכמהלקבלישהמצבים,בכלכמעט
–6פרקר'למתבגר.ת,מזיקההמטפלהאדםמעורבותאוהוריתשמעורבותנקבעכאשרבייחודזו,

בתהליךהמטפלההורים/האדםלמעורבותהרציונלמתוארגםשם),6.11המלצה(ר'מתבגרים.ות
ההסכמה.

12.7המלצה
אגוניסטיםאופרוגסטרוניםלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו
להפחיתמנתעלמתאימים*רחםבעלימגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותלמתבגרים.ותGnRHל-

להתאמהבטסטוסטרוןרפואיצורךקייםלאעודכאשרהחודשי,המחזורידיעלהנגרמתדיספוריה
מגדרית.

מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםלמטופלים.ותנדרשכללשבדרךלטיפולאופציההואהווסתדיכוי
–6בפרק6.7המלצהר'זה,בנושאלפירוטהראשונה.הווסתלקראתאולווסתבקשרמצוקההחווים

תחילתלפייחידהכאפשרותהווסתבדיכוילהתחילניתןאמנוריאה,שללמצבלהגיעכדימתבגרים.ות.
Carswell(בטסטוסטרוןטיפוללצדאובטסטוסטרוןטיפול & Roberts, שלמצביצירת).2017
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לאשעודאובטסטוסטרוןלטיפולמוכניםאינםאשרמסוימים,נערים.ותעםלהיטיבעשויהאמנוריאה
,Olson-Kennedy(זהטיפוללהתחלתהמתאיםהמיניתההתפתחותלשלבהגיעו Rosenthal et al.,
לבחורגםיכוליםהמיניתההתבגרותלתחילתהקשורהבדיספוריההחמרההחוויםמתבגרים.ות).2018
מתבגרים.ות).עלהפרקגם(ר'ההתבגרותלעיכובGnRHל-באגוניסטיםטיפוללקבל

מנתעלהווסת.דיכויהיאהיחידהשמטרתםמתבגרים.ותבקרביעיללהיותעשויבפרוגסטרוניםטיפול
באופןהפהדרךבנטילהבלבדפרוגסטיןהמכילותגלולותליטולניתןאמנוריאה,שללמצבלהגיע

אומדרוקסיפרוגסטרוןזריקותלקבלהריון),מניעתללאאוהריוןלמניעתאפשרויות(כוללמתמשך
Pradhan(אמנוריאהלהשרייתרחמיתוךהתקןלהתקין & Gomez-Lobo, מטופלים.ות).2019

לחוותעשוייםבטסטוסטרון,טיפולהמתחיליםמתפקדות,שחלותעםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.ים
Taub(אמנוריאהשללמצבהגעהלפניוסתמחזורי1-5 et al., שלמצבשהושגמרגע).2020

עשוייםמתפקדותשחלותעםמגדריתוהמגווניםהטרנסג'נדריות.יםמהמטופלים.ותחלקאמנוריאה,
שלהם.המינייםלהרגליםרלוונטיזהדבראםהריון,למניעתבפרוגסטיןטיפוללהמשיךלבחור

האפשרותעלרחםועםמתפקדותשחלותעםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמטופלים.ותליידעיש
טיפולבמהלךהווסת.לדיכויהטיפולהתחלתלאחרהראשוניםבחודשיםוסתותביןדימוםשל

עבורהטיפול.תחילתלאחרשלושהאושבועייםלהתרחשעלולוסתותביןדימום,GnRHל-באגוניסטים
הטיפולבזמןוסתידימוםלחוותשממשיכיםמיעבוראוהריון,במניעתהמעונייניםמטופלים.ות
ליידעישאךהאמנוריאה,מצבעללשמירהפרוגסטיןעםאסטרוגןשלשילובלשקולניתןבפרוגסטין,

Schwartz(השדייםהתפתחותשלהאפשריותהלוואיתופעותלגביאותם et al., 2019.(

12.8המלצה
בעליתחומיםממספרמקצועאנשילערבהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

ומגוונותטרנסג'נדרים.ותבמתבגרים.ותהטיפולובניהולטרנסג'נדרים.ותבבריאותמומחיות
.מגדרית

מומחיםצוותשיורכבאפשרי,זהדברכאשרומציעות,מציעיםאנובמתבגרים.ות,לטיפולבדומה
מתבגרים.ותאצלהנפש.בריאותובתחוםהרפואיבתחוםמטפליםשיכלולזה,טיפוללניהולרב-תחומי

חלקי),באופןהפיךבלתיהואזהטיפולכיהעובדה(לאורמגדריתלהתאמההורמונליבטיפולהמעוניינות
לאחרהדרגתית,מינוןהעלאתשלזמניםבלוחשימושתוךהטיפולאתלהתחילומציעותמציעיםאנו

הגיווןשלהעקביותאתאישרהנפשבריאותובתחוםהרפואיבתחוםמטפליםשלרב-תחומישצוות
מדעתהסכמהלתתמנטליתיכולתבעלתהמטופל.תכיושוכנעהמגדריההתאמהחוסרשלאוהמגדרי

)Hembree et al., ומעורבותלמתבגרים.ותהערכהביצועשלספציפייםלהיבטיםבנוגעלפירוט).2017
מתבגרים.ות.–6פרקר'רב-תחומי,וצוותבהןהמטפלהאדם

למומחיםלגשתמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםלמתבגרים.ותלאפשרישאפשרי,זהדבראם
פוריות,אנדוקרינולוגיה,ראשונית,רפואהכוללשונים,מתחומיםטרנסג'נדריות.יםילדים.ותבבריאות
,Chen(וכירורגיהרוחניתתמיכהסוציאלית,עבודהקול,הנפש,בריאות Hidalgo et al., 2016;

Eisenberg et al., 2020; Keo-Meier & Ehrensaft, ליצורבודדיםשירותלנותנימומלץ).2018
עבורהדרושככלהפניותלתתמנתעלאחרים,מתחומיםשירותנותניעםמקצועייםפעולהשיתוףקשרי

Tishelman(ומשפחתההנער.ה et al., לאזמיניםובמשאביםבמומחיםהחיסרוןזאת,עם).2015
,Rider(לטיפולמחסוםלהוותאמור McMorris et al., כוללתלהןועזרהבמתבגרים.ותתמיכה).2019
לשינויהקשורותלאפשרויותמיניות,ולזהויותמגדרלזהויותהקשורתרבותיתומודעמדויקלמידעגישה
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אנשיםועםדומותחוויותשעברואחרים.ותעםולקשריםהמשפחתית,התמיכהלהשפעתהמגדרי,
עבורפניםמולופניםבאינטרנטתמיכהקבוצותבאמצעותבוגרים.ות,מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.ים

,Rider(משפחתןובנותובניהמתבגרים.ות McMorris et al., מתבגרים.ותכינמצא).2019
ראשוניתבבדיקהלהשתמשוניתןהנפש,בבריאותפעריםחוותרבותמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.ים

לפי)GADכלליתחרדהלאבחוןשאלון,PHQ-2המטופלבריאותשאלון(למשל,הנפשבריאותשל
,Rider(הצורך McMorris et al., לגביהתלבטותאוטרנסג'נדריותכילזכורשירותנותניעל).2019
אךנפשילטיפולמטופלות.יםלהפנותאיןלכןנפשיות.הפרעותאופתולוגיותמהוותאינןהמגדרזהות

הנפש,בריאותבתחוםומטפליםהבריאותבתחוםמקצועאנשיעלהטרנסג'נדרית.הזהותבסיסעלורק
שלההשפעותאתלהכירהפחותלכלאחרים,למטפליםאותןומפניםאלהבנערים.ותהמטפלים
למשלכמופוטנציאליים,נפשייםתסמיניםעלמגדרימיעוטיםלחץוגורמימגדריתדיספוריהטראומה,
המוכנותברמתלהתמצאבריאותשירותינותניעלחברתית.וחרדהאובדנותמחשבותאכילה,הפרעות

לנוערמגדרומאששהולםטיפוללספקשלהםבאיזורהנפשבריאותלמטופליהאשפוזשירותישל
Barrow(מגדריתומגווןטרנסג'נדרי & Apostle, 2018; Kuper, Wright et al., 2018; Kuper,

Mathews et al., 2019; Tishelman & Neumann-Mascis, המלצותר'זה,בנושאלפירוט).2018
קרובותלעיתיםאלהלנערים.ותהוריםכיהעובדהלאורמתבגרים.ות.–6בפרק.ד6.12ו-6.3,6.4

מגדרית,מגוונתאוטרנסג'נדרי.תשלהםשהנער.הלהםשנודעלאחרמיידגבוההברמהחרדהחווים
הארוך,בטווחהילד.השלוהנפשיותהפיזיותהתוצאותאתמנבאתלילד.התגובתםכיהעובדהולאור

Coolhart(ביותרמועילהלהיותיכולהנפשיתלתמיכהההוריםשלמתאימההפניה et al., 2017;
Pullen Sansfaçon et al., 2015; Taliaferro et al., 2019.(

12.9המלצה
לשינוייםקבועותקליניותהערכותלקייםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

3כלהמיןהורמונישלמעבדהבדיקתכוללהמין,להורמוניאפשריותשליליותולתגובותפיזיים
לבוגרות,יציבלמינוןההגעהעדמינוןשינוייאוההורמונלי,לטיפולהראשונההשנהבמהלךחודשים
אחזקהלמינוןההגעהלאחרבשנהפעמייםאופעםמעבדהובדיקותקליניותבדיקותמכןולאחר

לבוגרים.

,Irwig(ופסיכולוגייםפיזייםשינוייםשלרחבלטווחמקושרמיןבהורמוניטיפול 2017; Tangpricha &
den Heijer, מקצועאנשיעלמין,בהורמוניהטיפולתחילתלאחר).1טבלה–ג'נספח(ר')2017

פרקגם(ר'אליוהמטופל.תתגובתושלהטיפולהתקדמותשלקבועותהערכותלבצעהבריאותבתחום
עלהטיפולהשפעתאתוכןפיזיים,שינוייםכלשלנוכחותלכלולההערכהעלמתבגרים.ות).–6

קלינייםביקורים).1טבלה–ג'נספח(ר'הנפשיתהרווחהועלשקיימת)(ככלהמגדריתהדיספוריה
הדרושהטיפוסיהזמןפרקעלהוריםללמדהבריאותבתחוםמקצועאנשיעבורחשובההזדמנותמהווים

השנהבמהלךגדלהמיןהורמונימינוןכללבדרךריאליסטיות.ציפיותולעודדפיזיים,שינוייםלהתפתחות
בסרום.הרלוונטייםהמיןהורמונירמתהואהמינוןבקביעתמהותיגורםההורמונלי.לטיפולהראשונה

לרמותאותםלהתאיםמנתעלבסרוםהמיןהורמונירמותאתלשנותהיאהמטרהכללי,באופן
Hembree(אופטימלייםמטרהטווחינקבעולאכיאםהרלוונטי,האדםשלהמגדרזהותעםהמקושרות

et al., 2017.(

הבריאותבתחוםמקצועאנשיעלמין,בהורמונילטיפולהמקושריםהחיובייםהשינוייםלהערכתבנוסף
דוגמאות).2טבלה–ג'נספח(ר'כלשהןשליליותלהשפעותגרםהטיפולאםקבועבאופןלהעריך
המטופל.תאתהמטרידההמיניבתפקודבעיהאואנדוגניאקנהכוללותשלילייםולתסמיניםלסימנים

)Braun et al., 2021; Kerckhof et al., להשפיעעלולמגדריתלהתאמההורמונליטיפול).2019
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זושתופעהלמרותלהיפרקלמיה,לגרוםעלולספירונולקטוןלדוגמה,מעבדה.בדיקותמספרעללרעה
Millington(וחולפתנדירההינה et al., האדומיםהדםתאיספירתאתמגדילטסטוסטרון).2019

Antun(לאריתרוציטוזיסלגרוםשעלולדבר(המטוקריט), et al., )12.17המלצה(ר')2020
)Hembree et al., למשלכמוהשומנים,מדדיאתלשנותעשוייםטסטוסטרוןוהןאסטרוגןהן).2017

Maraka(וטריגליצרידיםכולסטרול,HDLכולסטרול et al., .4ו-3טבלאות–ג'נספחר').2017

המטופל.תתגובתפיעלאותהלקבועוישאישיתמותאמתלהיותהקליניותההערכותתכיפותעל
הראשונההשנהבמהלךחודשיםשלושהכלבערךקליניותהערכותלבצעומציעותמציעיםאנולטיפול.

שליליותמהשפעותסובליםושאינםיציבבמצבשנמצאיםמטופלים.ותאצלההורמונליהטיפולשל
שלושהכלבדיקותביצועעללהמליץבמקוםכיומציעותמציעיםאנו).5טבלה–ג'(נספחמשמעותיות

אוחזקות,ראיותקיימותשלאמפניאלה,בדיקותבתזמוןגמישותלאפשרהראשונה,בשנהחודשים
השפעהחווההמטופל.תאםבדיקות.ביןספציפיזמןבמרווחהתומכותשפורסמו,ממחקריםראיות

הנזקלאוריותר.תכופותלעיתיםקלינייםביקוריםו/אומעבדהבדיקותנחוצותקרובותלעיתיםשלילית,
לבצעמאודמומלץאדם,בבניהמצופההטווחעלהעולותמיןהורמונילרמותהמקושרהפוטנציאלי

אנשיםאצלמגדריתלהתאמההורמונליטיפולהתחלתבעתסטנדרטיתעבודהכשיטתקבועותבדיקות
ברמותמיןהורמונישליציבלמינוןהגיעשהמטופל.תמרגעמגדרית.ומגווניםטרנסג'נדריות.ים

הקלינייםהביקוריםתכיפותאתלהורידניתןמשמעותיות,שליליותהשפעותללאלבוגרים,המתאימות
Hembree(בשנהפעמייםאולפעם et al., 2017.(

12.10המלצה
לטיפולהניגשותהמטופלות.יםכלאתליידעהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

תחילתטרםפוריותלשימורהזמינותבאפשרויותאיתןולדוןלהןלייעץמגדרית,להתאמהרפואי
הורמונלי.טיפולתחילתוטרםהתבגרותמעכבטיפול

המטופל.תשלהפוריותעלשליליבאופןלהשפיעעלולמיןבהורמוניוטיפולהתבגרותמעכבטיפול
Cheng(בעתיד et al., הרבייה).מערכתבריאות–16ופרקמתבגרים.ות,–6פרקגם(ר')2019
שלהןלאפשרותמחשבההרבההקדישולאמסוימותמגדריתומגוונותטרנסג'נדריות.יםשאנשיםלמרות
הטיפולאתהרושמיםהמטפליםעלהרפואי,הטיפוללהתחלתהראשוניתההערכהבעתבעתידלפריון

טיפוליםאתהמבקשתהמטופל.תעםפוריותלשימורובאפשרויותהטיפולשלהאפשריותבהשלכותלדון
Ethics(אלה Committee of the American Society for Reproductive Medicine et al., 2015;

De Roo et al., 2016.(

שללאטרופיהגורםבאסטרוגןמתמשךטיפולקרובות,לעיתיםכיאשכיםעםמטופלות.יםליידעיש
Adeleye(לזרעהקשוריםאחריםובמדדיםהזרעבספירתולירידההאשכים et al., פיעלאף).2018

אנשיםפריוןלגביעקבייםממצאיםקיימיםולאהקיים,בידעמשמעותייםפעריםקיימיםכן,
Cheng(ואנטי-אנדרוגניםאסטרוגןשנוטלותהנשיתהקשתעלטרנסג'נדריות.ים et al., באחד).2019

אתהפסיקוהמטופלות.יםאםביןבמיקרוסקופ,באשךהתאיםבמראההטרוגניותנצפתההמחקרים
Schneider(אשכיםלכריתתניתוחטרםבוהמשיכואוהטיפול et al., הטיפולהפסקתלדוגמה,).2015

45%בקרבזרעתאישללייצורהביאהשבועותשישהלמשךובאנטי-אנדרוגניםבאסטרוגן
Schneider(הזרעייצודשלהפסקהאומיוזההפסקתנראתההשאראצלכאשרמהמשתתפות.ים, et

al., ייצורשלמוחלטלדיכוימובילותהנקביתהנורמהבטווחבסרוםהטסטוסטרוןרמותזאת,עם).2015
Vereecke(הטרנסג'נדריותהנשיםרובאצלהזרע et al., פוריותלשימורהעיקריתהאפשרות).2020
Mattawanon(זרעשימורגםהמכונהזרע,הקפאתהינהמתפקדיםאשכיםעםמטופלות.יםעבור et
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al., אתמשההGnRHבאמצעותההתבגרותעיכובההתבגרות,גיללפנימטופלות.יםעבור).2018
Finlayson(הזרעהבשלת et al., 2016.(

הווסתלהפסקתגורםכללבדרךבטסטוסטרוןטיפולכימתפקדותשחלותעםמטופלים.ותלידעיש
Taub(הטיפולמתחילתחודשיםמספרלאחרכללבדרךוהביוץ, et al., פעמיםקיימיםכןכמו).2020

מטופלים.ותשלהפוריותועלהביציותעלטסטוסטרוןשלהאפשריותההשפעותעלבידעמשמעותיים
Eisenberg(זהטיפוללאחרמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.ים et al., 2020; Stuyver et al., 2020.(

פוליציסטיות,שחלותשללמורפולוגיהקשורלהיותעשויבטסטוסטרוןטיפולכינמצאהמחקריםבאחד
Chan(מטבוליותראיותנמצאולאכידיווחואחריםשמחקריםבעוד et al., De(היסטולוגיותאו)2018

Roo et al., 2017; Grynberg et al., טיפוללאחרהפוליציסטיותהשחלותלתסמונת)2010
קיימתפוליציסטיותשחלותתסמונתשליותרגבוהיםאחוזיםמצאואחריםשמחקריםבעודבטסטוסטרון,

,Baba(שחלותעםטרנסג'נדריםמטופלים.ותבקרב 2007; Gezer et al., קרובות,לעיתים).2021
לאחרשלמותושחלותרחםעםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמטופלים.ותאצלחוזרתהפריוןיכולת

Light(בטסטוסטרוןהטיפולהפסקת et al., לאחרפוריותטיפוליבעקבותחילידתעלדווחואכן).2014
בטסטוסטרוןהטיפולאתהפסיקלאאשרמגדרית,מגווןאוטרנסג'נדרממטופלביציותשאיבת

)Greenwald et al., 2021; Safer and Tangpricha, עבורפוריותלשימוראחרותאפשרויות).2019
עםעובריםוהקפאתביציותהקפאתכוללותשחלותעםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםמטופלים.ות

טיפוליוכןביציותשאיבתלצורךהורמונליגירוידורשותאלהאפשרויותמתורמים.אוזוגמבני.ותזרע
פוריות.

באמצעותההתבגרותעיכובהמינית,ההתבגרותשלהמוקדמיםבשלביםטרנסג'נדרינוערעבור
שחלתיגירויצייןלאחרונהשפורסםדו"חכיאםהזרע,תאיהבשלתאתמשההGnRHל-אגוניסטים

שלהמוקדמיםבשלביםGnRHל-באגוניסטיםשטופלמגדריתמגוונ.תאוטרנסג'נדר.יתמתבגר.תאצל
ביציותשלקטןמספרלשימורשהביאדברהביציות),התבגרותבזמןשנמשך(טיפולהמיניתההתבגרות

Rothenberg(בשלות et al., עםמגדריתומגוונותטרנסג'נדריות.יםבמתבגרים.ותטיפול).2019
רקלאGnRHל-אגוניסטיםבאמצעותהמיניתההתבגרותשלהמוקדמיםבשלביםמתפקדיםאשכים
לוודאיקרובהמינית.ההתבגרותשלפניהפיןגודלאתמשמרגםאלאהזרעתאיהבשלתאתמשהה
וגינופלסטיניתוחתעבורדברשלבסופוהמטופל.תאםהכירורגייםהשיקוליםעלישפיעזהשדבר

Penile(הפיןהיפוךשלבטכניקה inversion vaginoplasty,(לניתוחיספיקלאהפיןרקמתשנפחמפני
ניתוחלמשליותר,מורכבכירורגיהליךיצריךהוגינופלסטיהניתוחכייותרסביראלה,במקריםזה.

Intestinal(מהמעיבשתליםשימושעםוגינופלסטי vaginoplasty) (Dy et al., 2021; van de Grift
et al., השוקלותהמשפחותועםהמטופלות.יםעםמהדיוניםכחלקאלהשיקוליםאתלכלוליש).2020

שישהמינית,ההתבגרותשלהראשוניםבשלביםמתבגרים.ותאצלהתבגרותמעכבותבתרופותשימוש
מתפקדים.אשכיםלהן

12.11המלצה
רפואייםלמצביםולהתייחסלהעריךהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

אקסוגנייםמיןבהורמוניוטיפולהאנדוגנייםהמיןהורמוניבריכוזיירידהבעקבותלהחמירשעלולים
מגדרית.ומגווניםטרנסג'נדרים.ותבאנשיםהטיפולתחילתטרם

התוצאות,האפשרויות,לגביבגברורהמעונייניםמגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםלידעיש
בזמןרפואיותמסיבותנשללבטסטוסטרוןטיפולבטסטוסטרון.לטיפולהמקושריםוהסיכוניםהמגבלות

לטיפוליחסיתשלילההעובר.עלהאפשריותההשפעותלאורלהריוןלהכנסניסיוןבזמןאוהריון
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שמצביםמפניוזאתופוליציתמיה,בשינהנשימהדוםחמור,דםלחץיתרשלמקריםכוללתבטסטוסטרון
השומניםופרופילהדםלחץאחרמעקבלבצעישבטסטוסטרון.טיפולבעקבותלהחמירעלוליםאלה
חודשים4ל-2ביןמתרחשתכללבדרךהדםבלחץעליהולאחריו.בטסטוסטרוןהטיפולתחילתלפני

Banks(בטסטוסטרוןהטיפולתחילתלאחר et al., שינויבאמצעותבטיפולצורךשיהיהיתכן).2021
רמותו/אובדםכולסטרולשלגבוהותרמותשפיתחומטופלים.ותאצלשניהםאותרופותהדיאטה,

טריגליצרידים.שלגבוהות

שלתסחיפיםאירועיבעברשעברובנישוי,המעוניינותמגדריתומגוונותטרנסג'נדריות.יםאנשיםעל
הטיפולהתחלתטרםוטיפולהערכהלעבורריאתי,ותסחיףעמוקיםורידיםפקקתלמשלכמודם,קרישי

סיבוךדם,קרישלתסחיפימוגברלסיכוןחזקבאופןמקושרבאסטרוגןשטיפולמשוםזאתההורמונלי.
כמותסחיף,למצביהסיכוןאתלהעלותשעלוליםסיכוןגורמילשנותישבנוסף,חיים.מסכןלהיותשעלול
כמולשנות,ניתןשלאסיכוןגורמיעםמטופלים.ותאצלפעיל.בלתיחייםואורחמשקלעודףעישון,למשל
טיפולבמשפחה,דםקרישתסחיפישלעבראופקקתשלעברלקרישיות,נטייהשלידועעברלמשל

עםדם.קרישלתסחיפיהסיכוןאתלהעלותעלולקרישהנוגדותתרופותלצדעוריותבמדבקותבאסטרוגן
להתאמהההורמונליהטיפולתחילתטרםטיפוליות.החלטותלהנחייתבלבדמוגבלמידעקייםזאת,

מחלתלהורמונים,רגישסרטןלמשלכמוהטיפול,טרםמחלותשללנוכחותהערכהלבצעישמגדרית,
מפניוזאתמרה,כיסואבניגבוהיםטריגליצרידיםגבוה,פרולקטיןמוחיים,דםכלימחלתכליליים,עורקים

Hembree(אקסוגנייםבהורמוניםלטיפולבתגובהלהשתנותעשוייםהיחסייםשהסיכונים et al.,
2017.(

12.12המלצה
ומגוונותטרנסג'נדרים.ותאנשיםללמדהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

הפיזייםהשינוייםשלהזמןמהלךועלתחילתםעלמגדרית,להתאמהטיפולהמקבלותמגדרית,
מין.בהורמוניטיפולבאמצעותהנגרמים

גברית,התקרחותיותר,רבפניםושיערגוףשיערצמיחתכוללבטסטוסטרון,לטיפולרבותהשפעותישנן
קיימת),עדיין(אםלווסתהפרעההקול,העמקתהגוף,שומןבמסתירידהובכוח,השרירבמסתעליה
,Defreyne(המיניתבתשוקהועליההדגדגןהגדלתהאקנה,ובחומרתבשיעורעליה Elaut et al.,

2020; Fisher, Castellini et al., 2016; Giltay & Gooren, 2000; T'Sjoen et al., 2019; Yeung
et al., בעורושמנוניותהרזההגוףבמסתעלייהכולליםלטסטוסטרוןהקשוריםאחריםשינויים).2020

)de Blok et al., 2020; Hembree et al., 2017; Kuper, Mathews et al., 2019; Taliaferro et
al., 2019; Tishelman & Neumann-Mascis, ).1טבלה–ג'נספח(ר')2018

טאנרלשלבמגיעותמהמטופלים.ות20%מ-פחותזאת,עםשדיים.התפתחותמעודדבאסטרוגןטיפול
de(טיפולשלשנתייםלאחרהשדייםהתפתחותשלהחמישיאוהרביעי Blok et al., שינויים).2021
זקפותמינית,תשוקהבעור,שמנוניותהרזה,הגוףבמסתהאשכים,בנפחהפחתהכולליםנוספים

אצל).1טבלה–ג'נספח(ר'התת-עוריהשומןבכמותעליהלצדגוף,ושיעורפניםשיעורספונטניות,
,Iwamoto(הגובהאתאוהקולאתמשנהאינואסטרוגןבוגרות,מטופלות.ים Defreyne et al., 2019;

Wiepjes et al., 2019.(

תחילתגילגנטיקה,כמולגורמיםומקושריםלאדםמאדםמשתניםהפיזייםהשינוייםוהיקףהזמןמשך
,Deutsch(הכלליהבריאותיוהמצבהטיפול Bhakri et al., 2015; van Dijk et al., לגביידע).2019
אפשרייםוהוצאותנזקלמנועעשויקיים,אםההורמונלי,הטיפולבעקבותשינוייםשלוהתזמוןההיקף
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Dekker(מדימוקדםבשלבכירורגייםוהליכיםהמינוןהעלאותנחוצים,שאינםטיפולשינוייבעקבות et
al., 2016.(

12.13המלצה
לאנשיםאתינילאסטראדיוללרשוםלאהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

ר'ההמלצה,לפירוטמגדרית.להתאמההורמונלימטיפולכחלקמגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ות
.12.15המלצה

12.14המלצה
לאנשיםעוריותבמדבקותאסטרוגןלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

תסחיףלהתפתחותיותרגבוהבסיכוןשנמצאותמתאימות*מגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ות
קיימתכאשרורידי,דםקרישתסחיףשלעברבסיסעלאו45>הגילבסיסעלורידידםקריש

.12.15המלצהר'ההמלצה,לפירוטמגדרית.להתאמהבאסטרוגןלטיפולהמלצה

12.15המלצה
לאנשיםמצומדיםאסטרוגניםלרשוםלאהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

להתאמההורמונליטיפולשלכמרכיבזמיןאסטרדיולכאשרמגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ות
מגדרית.

טרנסג'נדריות.יםאנשיםעבורביותרוהיעיליםהבטוחיםהנטילהושיטתהאסטרוגןסוגמהוהקביעה
.4טבלה–ג'בנספחמוצגיםבאסטרוגןהמומלציםהטיפולמשטריחשוב.נושאהינהמגדריתומגוונים
Amsterdam(באמסטרדםהרפואיהמרכז Medical Center – AMC(אירועים45עללראשונהדיווח

לאוכלוסייתבהשוואה20פיגבוהבשיעורטרנסג'נדריות,נשים816בקרבורידידםקרישתסחיףשל
van(הייחוס Kesteren et al., שימושעלהמליצהAMCמרפאתזה,דו"חבעקבות).1997

תסחיפיבשיעורלהפחתהשגרםדבר,40גילמעלטרנסג'נדריותלנשיםהעורדרךבנטילהבאסטרדיול
Nota(ורידידםקריש et al., 2019; Toorians et al., כיהציעואחריםמחקרים).2003

נוגדותלהשפעותיותרגבוההעמידותעקבדםקרישישלמוגברלסיכוןמקושראתינילאסטראדיול
SוחלבוןCחלבוןהקרישהפקטורישליותרגבוהיםולריכוזים)APC(משופעלCחלבוןשלהקרישה

(Toorians et al., מרפאותמטעםהאחרונות,השנים15במהלךשפורסמואחריםמחקרים).2013
שליותרנמוכיםמשיעוריםסבלואסטרוגןשלאחרותצורותשנטלוטרנסג'נדריותנשיםכידיווחואחרות,
Asscheman(אתינילאסטראדיולהנוטלותטרנסג'נדריותנשיםמאשרורידידםקרישתסחיף et al.,
לסיכוןמקושרתאתינילאסטראדיולנטילתכיהסיקה2019מ-מערכתיתסקירהכן,עליתר).2013
בפרוגסטרוןשימושביןקשרגםוזוההטרנסג'נדריות,נשיםבקרבורידידםקרישלתסחיףביותרהגבוה

Goldstein(ורידידםקרישתסחיףלבין et al., 2019.(

מצומדיםסוסייםלאסטרוגניםהמלצההכילולא2017מ-לאנדוקרינולוגיההאמריקאיתהאגודההנחיות
)CEE(נשיםאצלבדםהמצומדיםהאסטרוגניםרמותאתלמדודניתןשלאמפנילטיפול,כאפשרות

הסיכוןאתלהגדילעלולכןועלאסטרוגןשלגבוהיםמינוניםמניעתעלהמקשהדברטרנסג'נדריות,
Hembree(ורידידםקרישלתסחיףהאפשרי et al., אתבחןמבריטניהרטרוספקטיבימחקר).2017
לעומתהפהדרךבנטילהולרטאסטדיוללעומתהפהדרךבנטילהCEEשלהסיכונים

דרךבנטילהCEEה-בקבוצתהטרנסג'נדריותהנשיםבאחוז7פיעדשלעליהומצאאתינילאסטראדיול,
שלאחרותבצורותשהשתמשוטרנסג'נדריותלנשיםבהשוואהורידידםקרישתסחיףשפיתחוהפה

Seal(אסטרוגן et al., גילביןסיסג'נדריותנשים80,000מ-יותרמקונן,ביקורתמקרהבמחקר).2012
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דםקרישתסחיףללאסיסג'נדריותנשים390,000לכ-זווגוורידידםקרישתסחיףפיתחואשר79ו-40
דםקרישלתסחיףיותרנמוךלסיכוןגרםהפהדרךבנטילהבאסטרדיולשימושכיהראוהתוצאותורידי;
לתסחיףמוגברסיכוןעםקושרלאהעורדרךבנטילהאסטרוגןוכימצומדים,אסטרוגניםמאשרורידי
Vinogradova(ורידידםקריש et al., 2019.(

שערךרטרוספקטיביחתךמחקרזיהתהאסטרוגן,שלתרכובותמספרשהעריכהמערכתיתסקירה
,Wierckx(שונותלתרכובותהמקושריםהסיכוניםשלבראשראשהשוואות Mueller et al., 2012;

Wierckx et al., שונות,אסטרוגןתרכובותשלהסיכוןאתשהעריכושזוהו,מהמחקריםאחדאף).2013
שנטלוטרנסג'נדריותנשים214בחןהרטרוספקטיביהמחקרפרוספקטיבי.התערבותיכמחקרבוצעלא

אוליום)מק"ג50אסטרדיולמדבקתאוליוםמ"ג1.5-בטא-אסטרדיול17(ג'להעורדרךאסטרדיול
ליום,מ"ג2אסטריולליום,מ"ג2(אסטרדיוליומיומיבאופןהפהדרךאסטרוגניםשנטלו

הריון)למניעתבגלולותליוםמק"ג30-50אתינילאסטראדיולאוליוםמק"ג50אתינילאסטראדיול
)Wierckx et al., תסחיףפיתחוהעוקבהמקבוצת5%שנים,עשרשלמעקבתקופתבמסגרת).2013

איסכמיאירועחוו)214מתוך5(2.3%ו-הלבבשריראוטםחוו)214מתוך3(1.4%ורידי,דםקריש
האיסכמיוהאירועהלב,בשרירהאוטםהורידי,הדםקרישתסחיףשיעורמוחי.שבץאוחולף

עלדיווחולאהחוקריםזאת,עםבאסטרוגן.הטיפולתחילתבעקבותהתגברהמוחיהחולף/השבץ
אלה.לתוצאותהנוגעבכלאסטרוגןמשטריביןהבדלים

הנוטלות)43±10חציוני(גילטרנסג'נדריותנשים50שבחןחתךמחקרערכהחוקריםקבוצתאותה
50-120אתינילאסטראדיולאוליוםמ"ג2אסטריולליום,מ"ג2ולרט(אסטרדיולהפהדרךאסטרוגן

אוליוםמ"ג1.5-בטא-אסטרדיול17(העורדרךבנטילהבאסטרדיולהמשתמשותאוליום)מק"ג
,Wierckx(שנים9.2שלמעקבתקופתלמשךליום)מק"ג50אסטרדיול Mueller et al., 2012.(
n(אחוזיםשנים-עשר = איסכמיאירועאוהלבבשריראוטםורידי,דםקרישתסחיףפיתחומהנשים)6
מהן(אחתליוםמ"ג0.625שלבמינוןמצומדאסטרוגןנטלומהמשתתפותשתייםמוחי.חולף/שבץ

מק"ג20-50שלבמינוןאתינילאסטראדיולנטלומהמשתתפותשתייםאצטט),ציפרוטרוןעםבשילוב
לאשישיתמשתתפתשלהאסטרוגןומשטרליום,מ"ג50שלבמינוןאצטטציפרוטרוןנטלהאחתליום,

תסחיףפיתחהלאהעורדרךאסטרדיולאוהפהדרךאסטרדיולשנטלומהמשתתפותאחתאףהוגדר.
מוחי.חולף/שבץאיסכמיאירועאוהלבבשריראוטםורידי,דםקריש

נשים53בקרבהאסטרוגןנטילתדרךאתבחןאירופהברחבימרכזיםבמספרפרוספקטיבימחקר
n(45מ-פחותבנותטרנסג'נדריותנשיםטרנסג'נדריות. = מ"ג4שלבמינוןולרטאסטרדיולקיבלו)40

n(45מ-יותרבנותטרנסג'נדריותונשיםליום,מ"ג50שלבמינוןאצטטציפרוטרוןעםבשילובליום =
אףדווחולאאצטט.ציפרוטרוןעםבשילובהןגםהעור,דרךבנטילה-בטא-אסטרדיול17קיבלו)13

שלמעקבלאחרמוחיחולף/שבץאיסכמיאירועאוהלבבשריראוטםורידי,דםקרישסחיףשלמקרים
רטרוספקטיבימחקרהעור.דרךשנטלהבקבוצהולאהפהדרךאסטרוגןשנטלהבקבוצהלאאחת,שנה
שהשתמשוטרנסג'נדריותנשים162בקרבורידידםקרישתסחיףשלמקריםמצאלאמווינהנוסף

Ott(שנים5שלמעקבבמהלךהעור,דרךבנטילהבאסטרדיול et al., 2010.(

מהמרפאההיסטורייםנתוניםבסיסעלבאתינילאסטראדיולשימושנגדבהמלצתנוובטוחותבטוחיםאנו
השימושהפסקתלאחרורידידםקרישתסחיףאירועישלבשיעורהפחתההמדגימיםבאמסטרדם

לתסחיףמוגברסיכוןשהדגימהלאחרונהשפורסמההמערכתיתהסקירהולאורבאתינילאסטראדיול,
Weinand(אתינילאסטראדיולהנוטלותטרנסג'נדריותנשיםבקרבורידידםקריש & Safer, אנו).2015

מאת2012מ-המחקרבסיסעלמצומדיםסוסייםבאסטרוגניםשימושנגדבהמלצתנוובטוחותבטוחים
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אסטרוגניםהנוטלותטרנסג'נדריותנשיםבקרבורידידםקרישלתסחיףמוגברסיכוןשהדגיםואח',סיל
סיסג'נדריותנשיםעלנתוניםבסיסועלאסטרוגן,שלאחרותלתרכובותבהשוואהמצומדים,סוסיים

Canonico(הורמוניםלהחלפתטיפולהמקבלות et al., 2007; Seal et al., מחקרים).2012
דםקרישתסחיףאירועיעלדיווחוטרנסג'נדריותנשיםבקרבורטרוספקטיבייםפרוספקטיביים

אומצומדיםסוסייםאסטרוגניםשנוטלותמיבקרברקמוחיהלב/שבץבשרירורידי/אוטם
אסטרוגניםמאשריותרבטוחוכנראהיותרזמיןיקר,אינואסטרדיולכיהעובדהלאוראתינילאסטראדיול.

מצומדיםסוסייםבאסטרוגניםמשימושלהמנעממליצההוועדהמוגבלים,במחקריםמצומדיםסוסיים
למערכיםמוגבלתהמחקריםאיכותאמנםלטיפול.זמינהאפשרותמהווהאסטרדיולכאשר

עקביותראיותעלמבוססתהגבוההההמלצהרמתזאת,עםחתך;אועוקבהמערכיפרוספקטיביים,
מוגברסיכוןלביןמצומדיםסוסייםובאסטרוגניםבאתינילאסטראדיולהשימושביןבקישורהתומכות

טרנסג'נדריות.נשיםבקרבמוחיהלב/שבץבשרירורידי/אוטםדםקרישתסחיףלאירועי

נשיםאצלהעורדרךבנטילהאסטרוגןשלבשילוביםלשימושבהמלצתנוובטוחותבטוחיםגםאנו
הביטחוןורידי.דםקרישתסחיףשלעברלהןשישאושנים)45>(גיליותרמבוגרותטרנסג'נדריות

באמסטרדםהמרפאהשלבדיווחורידידםקרישתסחיףשלפחותהשכיחותעלמבוססבהמלצותינו
van(40גיללאחרהעורדרךבנטילהאסטרוגןלשילוביעברוטרנסג'נדריותנשיםכאשר Kesteren et

al., האירופיתהרשתידיעלמרכזים,במספרשנערךהפרוספקטיביהעוקבהמחקרכן,עליתר).1997
בשרירורידי/אוטםדםקרישתסחיףאירועישלמקריםאףמצאלאמגדרי,התאמהחוסרלחקר

בנטילהלאסטרוגןקבועבאופןהטיפולאתהחליפו45שבגילטרנסג'נדריותנשיםבקרבמוחיהלב/שבץ
Dekker(העורדרך et al., קרישתסחיףשלמקריםאףמצאלאואח'אוטמאתמחקרבנוסף,).2016
Ott(אסטרדיולבמדבקותשטופלוטרנסג'נדריותנשים162בקרבורידידם et al., 2010.(

לרעילותחששותעקבבארה"בלשימושמאושראינוזהחומרכילב(שימואצטטציפרוטרוןלמעט
להיום,נכוןבמחלוקת.שנויעדייןהינוהורמונליטיפולבמסגרתבפרוגסטיניםהשימושלכבד),אפשרית

מטופלות.יםעבורהורמונליבטיפולהפרוגסטרוניםתפקידאתשהעריכואיכותייםמחקריםבוצעולא
טרנסג'נדרים.ות.

כימאמיניםמיקרוני,פרוגסטרוןכוללפרוגסטינים,הרושמיםמסוימיםרופאיםכיומודעותמודעיםאנו
הפטמות,ו/אוהשדייםבהתפתחותשיפורלחוותעשוייםהטיפולאתלקבלהמעונייניםהמטופלים.ות

,Deutsch(הודגמולאשעודאחריםיתרונותלצדהכללי,ובמצבםהמיניבחשקהרוח,במצב 2016a;
Wierckx, van Caenegem et al., קיימיםולאאנקדוטלייםעדייןהםאלהשיפוריםזאת,עם).2014

שלזוגרסהעבורשהזמנומערכתיתלסקירהנסיוןבפרוגסטין.זהבשימושהתומכיםאיכותייםנתונים
כלשהם.פרוגסטיניםעלחיוביתהמלצהלבססמנתעלנתוניםמספיקזיההלאלטיפולהסטנדרטים

,Safer(לנזקמקושרתלפרוגסטיןממושכתחשיפהכימציעיםהקיימיםהנתוניםזאת,במקום 2021.(

מנתעלאסטרוגניםעםבשילובבפרוגסטיניםלהשתמשחובהרחם,בעלותסיסג'נדריותנשיםעבור
שאינןסיסג'נדריותנשיםהתנגדות.ללאאסטרוגןלנטילתהמקושרהרחם,ריריתלסרטןמהסיכוןלהמנע
לשימושהקשוריםהחששותלגביביותרהטוביםהנתוניםבפרוגסטינים.משתמשותאינןרחםבעלות

בעובדהומכירותמכיריםואנוסיסג'נדריות,שלהנ"להאוכלוסיותשתיביןמהשוואותמגיעיםבפרוגסטין
עלמצביעבהכרחאינוזהשדברלמרותהטרנסג'נדרית.האוכלוסיהעלמהןלהקישניתןבהכרחלאכי

מקושרמשולביםסוסייםלאסטרוגניםשנוסףמדרוקסיפרוגסטרוןהפרוגסטינים,לכלמשותפתהשפעה
Chlebowski(לבולמחלותהשדלסרטןמוגברלסיכון 2020; Manson, לאכילצייןחשוב).2013

Women’s(האישהבריאותיוזמתשלממחקריםמהנתוניםלהקישניתןבהכרח Health Initiative(על
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טרנסג'נדריותאוכלוסיותבמחקרים,סיסג'נדריותלנשיםבהשוואההטרנסג'נדרית.האוכלוסיה
סוסיים,באסטרוגניםמשתמשותאינןיותר,צעירותלהיותנוטותהורמונליטיפוללקבלהמעוניינות

למניעתורקאךולאהחיים,ולאיכותהנפשלבריאותמענהמספקההורמונליהטיפולאלהובמקרים
,Deutsch(סיכונים 2016a.(

הדם.בשומניושינוייםדיכאוןבמשקל,עליהכוללותפרוגסטיניםשלהאפשריותהשליליותההשפעות
מאשרהשומניםפרופילעליותרטובההשפעהובעליותרטובהבצורהנסבלמיקרונישפרוגסטרוןייתכן

Fitzpatrick(מדרוקסיפרוגסטרון et al., נשיםאצלאסטרוגןעםמשולבהואכאשר).2000
בכולסטרולירידהפרולקטין,שליותרגבוהותלרמותמקושראצטטציפרוטרוןהפרוגסטיןטרנסג'נדריות,

HDLהאסטרוגניםכאשרנצפיתאינהאלהמתופעותאחתאףכאשר–מנינגיומותשלנדיריםומקרים
,Bisson(ספירונולקטוןעםאוGnRHל-אגוניסטיםעםמשולבים 2018; Borghei-Razavi, 2014;

Defreyne, Nota et al., 2017; Sofer et al., 2020.(

נשיםאצלבפרוגסטיןלטיפוליתרוןהמראותאיכותיותראיותכולליםאינםלהיוםנכוןהנתוניםלכן
במקריםלפחותלנזק,לגרוםעלוליםמסוימיםפרוגסטיניםכימציעההספרותזאת,עםטרנסג'נדריות.

החלטהמתקבלתבפרוגסטרוןטיפולשלוביתרונותבסיכוניםדיוןלאחראםרבת-שנים.חשיפהשל
הערכהלבצעהתרופהאתהרושמיםהרופאיםעלבפרוגסטרון,טיפוללנסותלהתחילמשותפת

זה.לטיפולתגובתהאתלבדוקכדישנהבתוךלמטופל.ת

12.16המלצה
רמותלהפחתתתרופותלרשוםהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

טרנסג'נדרים.ותלאנשים)GnRHל-אגוניסטיםאוספירונולקטון,אצטט,(ציפרוטרוןהטסטוסטרון
אםהורמונלי,לטיפולמתוכניתכחלקאסטרוגןהנוטלותאשכיםבעלותמתאימות*מגדריתומגוונות
אצלהקיימותלרמותהדומותבדםמיןהורמוניריכוזלרמותלהגיעהיאהמטופל.תשלהמטרה
סיסג'נדריות.נשים

להפחתתתרופהבשילובלאסטרוגןמרשמיםמנפיקותובאירופהבארה"בהמגדריותהמרפאותרוב
Mamoojee(הטסטוסטרון et al., הינהספירונולקטוןבארה"ב,).5טבלה–ג'נספח(ר')2017

הםGnRHל-שאגוניסטיםבעודלמטופלות.ים,שנרשמתטסטוסטרוןלהפחתתביותרהנפוצההתרופה
Angus(אירופהבשארביותרהנפוץהינואצטטציפרוטרוןואילובבריטניה,ביותרהנפוצים et al.,

2021; Kuijpers et al., מנתעל)1כפולה:היאטסטוסטרוןלהפחתתתרופותלהוספתהסיבה).2021
כמותאתלהפחיתכדי)2ו-סיסג'נדריות;נשיםשלהנורמהלטווחהטסטוסטרוןרמותאתלהוריד

פרופילישטסטוסטרוןלהפחתתתרופהלכלמספקות.פיזיותלהשפעותלהביאכדיהנחוצההאסטרוגן
לגרוםעלולהואולכןדם,לחץונוגדאשלגןאוגרמשתןהואספירונולקטוןשונה.לוואיתופעות

Lin(הדםבלחץלירידהולגרוםהשתןתכיפותאתלהגבירלהיפרקלמיה, et al., ציפרוטרון).2021
Nota(גבוהופרולקטיןמנינגיומהלהתפתחותמקושראצטט et al., שאגוניסטיםלמרות).2018

הםאםלאוסטיאופורוזיסלגרוםעלוליםהםהטסטוסטרון,רמותבהפחתתמאודיעיליםהםGnRHל-
,Klink(מספיקיםבמינוניםאסטרוגןשלבנטילהמלוויםאינם Caris et al., 2015.(

התרופותשלבראשראשמהשוואתממצאיםעלשדיווחמחקרזיהתהמסוימתמערכתיתסקירה
Gava(ולאופרולידאצטטציפרוטרוןטסטוסטרוןלהפחתת et al., קבוצהביןהשוומחקריםשני).2016

רקשנטלהקבוצהלביןטסטוסטרון,להפחתתתרופותלצדאסטרוגן,שנטלוטרנסג'נדריותנשיםשל
להפחתתהתרופותמביןאחתכלכיהמציעותראיותמספיקסיפקהלאהמערכתיתהסקירהאסטרוגן.
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העצם,לבריאותהקשורותבתוצאותשיפורמבחינתיותרטובבטיחותפרופילבעלתהיתהטסטוסטרון
Wilson(מנינגיומותשלאוגבוהפרולקטיןשללמקריםאוהאשלגן,לרמותהטסטוסטרון,לרמות et al.,
היוספירונולקטוןבסיסעלמשטריםכידיווחההסקירהכלשהי.המלצהלתתביכולתנואיןלכן).2020

רמתאתהעלוציפרוטרוןבסיסעלשמשטריםבעודהפרולקטין,ברמת45%שללעליהמקושרים
ברורה,אינהיותרגבוההפרולקטיןרמתשלהקליניתהמשמעותזאת,עם.100%מ-ביותרהפרולקטין

שנטלההקבוצהבקרבלאמשמעותי,באופןיותרגבוהיםהיולאהפרולקטינומותששיעורימפני
Wilson(אצטטציפרוטרוןשנטלההקבוצהבקרבולאספירונולקטון et al., עוקבהמחקר).2020

ברמותקליניתמשמעותיותעליותנצפולאכידיווחבארה"ביחידבמרכזשנערךרטרוספקטיבי
Bisson(ספירונולקטוןלצדבאסטרוגןשטופלוטרנסג'נדריותנשים100בקרבהפרולקטין et al.,

אצטטציפרוטרוןבעיקרשנטלוטרנסג'נדריות,נשים2,555בקרבמהולנדרטרוספקטיבימחקר).2018
מטופלותאצלמנינגיומותשלמתוקנןהיארעותיחסעלדיווחאסטרוגן,שלשונותתרכובותעם

לאוכלוסיהבהשוואהרבות,שניםלמשךהמיןבלוטותהסרתלאחראצטטבציפרוטרוןשהשתמשו
Nota(בהולנדהכללית et al., טרנסג'נדריותנשים107מבלגיה,יותרקצרבמחקרכן,עליתר).2018

לנורמהחזרהזורמהכאשראצטט,בציפרוטרוןטיפולבעקבותהפרולקטיןברמותחולפותעליותחוו
,Defreyne(הטיפולשהופסקלאחר Nota et al., בסקירהנכללולאלאחרונהשפורסםמחקר).2017

ציפרוטרוןאוGnRHל-אגוניסטיםספירונולקטון,הנוטלותטרנסג'נדריותנשים126בחןהמערכתית
מאשריותררעשומניולפרופילפרולקטיןשליותרגבוהותלרמותמקושרציפרוטרוןכיוהסיק

GnRHל-אגוניסטיםאוספירונולקטון (Sofer et al., שלוהזמינותהעלויותשקלוללאחר).2020
לתתלאהחלטהקיבלנוהפרולקטין,ברמותעליהשלהקליניתהמשמעותמולהפרולקטיןרמותמדידת
הבריאותבתחוםמקצועאנשיעללכן,זה.בשלבהפרולקטין,רמותאחרמעקבנגדאובעדהמלצה

משטרסוגבסיסעלהפרולקטיןרמותמדידתשלהנחיצותלגביאישיתמותאמותקליניותהחלטותלקבל
זיבת(למשל,המוחיותרתבבלוטתגידולשלאוגבוהפרולקטיןשלתסמיניםנוכחותו/אוההורמונים

הראייה).בשדהשינוייםחלב,

נשיםבקרבמנינגיומהשלמקריםתשעהעלדווחבספרותלמנינגיומות.מקושרהואגםציפרוטרון
Mancini(אצטטציפרוטרוןבעיקרהנוטלותטרנסג'נדריות et al., גםזוההזהמוגברסיכון).2018

European(לתרופותהאירופיתהסוכנות,2020בשנתסיסג'נדריות.אוכלוסיותבקרב Medicines
Agency(עקביותראומ"ג10שליומיומיבמינוןציפרוטרוןמוצרילהגבילישכיהממליץדו"חפרסמה

European(מנינגיומהלהתפתחותהסיכון Medicines Agency, הינוזהקישורכילהניחסביר).2020
הטסטוסטרון.להפחתתנוספותלתרופותמתייחסתשאינהאצטט,ציפרוטרוןשלספציפיתהשפעה

למרשמיאמריקאיתהצפוןהאגודהשלהנתוניםבסיסאצטט,ציפרוטרוןלהשיגניתןלאשםבארה"ב,
North(מרכזייםסרטן American Association of Central Cancer Registries(סיכוןזיההלא

Nash(טרנסג'נדריותנשיםבקרבמנינגיומות)רק(לאמוחייםלגידוליםמוגבר et al., עליתר).2018
נשים2,791בקרבקייזרשלהעוקבהבמחקרמוחייםלגידוליםהסיכוןביחסעלייהנראתהלאכן,

Silverberg(הסיסג'נדריתהביקורתלקבוצתבהשוואהטרנסג'נדריות et al., לטווחמחקראף).2017
אגוניסטיםהנוטלותטרנסג'נדריותנשיםבקרבולפרולקטינומותלמנינגיומותסיכוןעלדיווחלאארוך

.GnRHל-

לאנשיםהורמוניםממשטרכחלקטסטוסטרוןלהפחתתבתרופותשימושעלמאודממליציםאנו
בתרופותשימוששלהעולםברחביהעבודהשיטתבסיסעלוזאתאשכים,בעלי.ותטרנסג'נדריות.ים

בשלבזאת,עםאלה.לטיפוליםהמקושריחסיתהנמוךהסיכוןבסיסעלוכןבאסטרוגן,טיפוללצדאלה
הנתוניםאחרות.תרופותפניעלטסטוסטרוןלהפחתתמסוימתלתרופההמלצהלתתביכולתנואיןזה,

אצטטבציפרוטרוןבשימושהקייםלמנינגיומותהסיכוןלגבימסוימיםחששותמעליםכהעדשפורסמו
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Nota(ליום)מ"ג10(>גבוהיםובמינונים(>שנתיים)רבזמןלאורך et al., 2018; Ter Wengel et al.,
2016; Weill et al., 2021.(

קולטןשלתחרותימעכבהואהערמונית.בסרטןלטיפולהמשמשאנטי-אנדרוגןהינוביקאלוטמיד
אוכלוסיותבקרבבביקאלוטמידהשימושעלנתוניםהאנדרוגנים.שלהקשירהאתשחוסםהאנדרוגן,

בחןמסויםקטןמחקרבטיחות.עלבמידעחוסרוקייםלמדינדיריםהםהנשיתהקשתעלטרנסג'נדריות
מתבגרות.ים23בקרבהתבגרותמעכבתכתרופהליוםמ"ג50שלבמינוןבביקאלוטמידהשימושאת

GnRHל-באנלוגיםטיפוללקבלהצליחושלאהנשיתהקשתעלטרנסג'נדריות (Neyman et al.,
עםגבריםבקרבקרובותלעיתיםנצפיתשגםתופעהשדיים,התפתחותחווהמתבגרות.יםכל).2019
פולמיננטיתכבדרעילותעלדווחנדירה,זושתופעהלמרותבביקאלוטמיד.המטופליםהערמוניתסרטן

O’Bryant(בביקאלוטמידטיפולבעתלמוותשגרמה et al., לאביקאלוטמידכיהעובדהלאור).2008
עלוממליצותממליציםאיננוהנשית,הקשתעלטרנסג'נדריותאוכלוסיותבקרבמספקבאופןנחקר

בו.קבועשימוש

יותר,העוצמתילאנדרוגןטסטוסטרוןשלההפיכהאתחוסםרדוקטאז-אלפא5במעכבישימוש
כוללותפינאסטרידלמתןהתוויותכיאישר)FDA(האמריקאיוהתרופותהמזוןמנהלדיהידרוטסטוסטרון.

במעכביהשימושלגבינתוניםמאודמעטקיימיםאנדרוגנית.והתקרחותהערמוניתשלשפירההגדלה
,Irwig(הנשיתהקשתעלטרנסג'נדריותאוכלוסיותבקרברדוקטאז-אלפא5 אםברורלא).2021

רמותאשרהנשית,הקשתעלטרנסג'נדרים.ותאנשיםבקרבקלינייתרוןבעלתהיאזותרופותמשפחת
ממליציםאיננולכןואנטי-אנדרוגן.אסטרוגןבאמצעותירדוכברשלהןוהדיהידרוטסטוסטרוןהטסטוסטרון

עשויפינאסטרידהנשית.הקשתעלטרנסג'נדריותאוכלוסיותבקרבבהםקבועשימושעלוממליצות
התקרחותהחוויםהגבריתהקשתעלטרנסג'נדריםאנשיםאצלמתאימהטיפוליתאפשרותלהוות

רדוקטאז-אלפא5במעכביטיפולכן,פיעלאףהדיהידרוטסטוסטרון.ברמותמעלייהכתוצאהמפריעה
הקשתעלטרנסג'נדריםאנשיםאצלגוףושיערפניםשיערובהתפתחותהדגדגןבגדילתלפגוםעלול

בקרב-אלפא5במעכבימעכבישלוהבטיחותהיעילותאתשיעריכובמחקריםצורךישהגברית.
טרנסג'נדריות.אוכלוסיות

12.17המלצה
(אוההמטוקריטרמותאחרלעקובהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

בטסטוסטרון.המטופליםמגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ותאנשיםאצלההמוגלובין)

לטיפולמקושרתההמוגלובין)(אוההמטוקריטברמתעליהכיהמציעיםטובהבאיכותנתוניםקיימים
Defreyne(מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםאצלבטסטוסטרון et al., משטרי).2018
תתבזריקהמ”ג25-250ל-המקבילטסטוסטרון-אסטרכללוהמערכתיתבסקירההטסטוסטרון

ג'לאושבועות,12כלמ"ג1000שלבמינוןאנדקנואטטסטוסטרוןשבועית,שריריתעורית/תוך
Defreyne(העורעליומיומיבשימושמ"ג50שלבמינוןטסטוסטרון et al., 2018; Gava et al., 2018;

Giltay et al., 2000; Meriggiola et al., 2008; Pelusi et al., 2014; T'Sjoen et al., 2005;
Wierckx, van Caenegem et al., 2014; Wierckx, van de Peer et al., העליהכימומלץ).2014

סיסג'נדרים.גבריםבקרבהנורמהלטווחתתאיםהמצופה

12.18המלצה
שימושבנושאמנתחיםעםפעולהלשתףהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

.12.19המלצהר'ההמלצה,לפירוטמגדרית.להתאמהניתוחיםואחרילפניבהורמונים
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12.19המלצה
ומגווניםטרנסג'נדרים.ותאנשיםליידעהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

רפואיצורךאיןאםאלאמגדריתלהתאמהלניתוחיםהשונותהאפשרויותעלמתאימים*מגדרית
רפואיות.מסיבותנשללשהואאובניתוח

ההורמונליהטיפולשלהפסקהכולליםמגדריתלהתאמהלניתוחיםטיפולנוהגיהראיות,היעדרלמרות
Hembree(המיןבאיבריהניתוחיםבתחוםלרובהניתוח,ואחרילפנישבועות1-4למשל et al., 2009.(

אקסוגניאסטרוגןנטילתעםהמקושרורידידםקרישלתסחיףהסיכוןאתלהפחיתנועדזהדבר
)Hembree et al., כלשהוזמןפרקובטסטוסטרוןבאסטרוגןהטיפולאתמחדשלהתחילניתן).2009

הניתוח.לאחר

בקרבהניתוחסביבורידידםקרישתסחיףאירועיבשיעורעליהמצאולאחוקריםקפדנית,בדיקהלאחר
למטופלים.ותבהשוואההתהליך,לאורךמיןבהורמוניטיפולבזמןניתוחשעברוטרנסג'נדרים,אנשים

Gaither(הניתוחלפניהמיןבהורמוניהטיפולאתשהפסיקו et al., 2018; Hembree et al., 2009;
Kozato et al., 2021; Prince & Safer, ניתוחלאחרבמיוחדחשובמיןבהורמוניטיפול).2020

להתפתחותמסיכוןנמוכות,מיןהורמונירמותשלמהשלכותלהמנעמנתעלהמיןבלוטותלכריתת
,Fisher(החייםואיכותהנפשבריאותעלולשמירהאוסטאופורוזיס Castellini et al., 2016; Rosen et

al., עלהמטופלים.ותאתליידעהורמונלילטיפולמרשמיםהמנפיקיםורופאיםמנתחיםעללכן,).2019
המין.בלוטותלכריתתניתוחלאחראקסוגניהורמונליטיפולהמשךשלנחיצותו

מקצועאנשיעלהקלינית,בסביבההנושאאתלקדםמנתועלזהנושאעלמטופלים.ותללמדמנתעל
מודעיםלהיותוכןמגדרית,להתאמהניתוחיםשלוהיתרונותהסיכוניםעלידעלצבורהבריאותבתחום
,Beek(מטופלות.יםמפניםהםשאליהםהמנתחיםשלהניתוחיםולתוצאותהביצועלמדדי Kreukels et

al., 2015; Colebunders et al., 2017; Wiepjes et al., רובאתלחלקניתןכללי,באופן).2018
(הפנימייםהמיןואיבריהחזה/השדייםהפנים,אזורים:לשלושהרפואיתמבחינההנחוציםהניתוחים

(ר'קולוניתוחיהגוףלעיצובהליכיםכולליםרפואיתמבחינההנחוציםנוספיםהליכיםוהחיצוניים).
).2.1המלצהעולמית,ישימות–2בפרקחיונירפואיטיפולעלההמלצה

ניתוחהגרוגרת,להסרתניתוחהיתר,ביןכולל,מגדרית,להתאמהפניםלניתוחירביםהליכיםקיימים
הסרתפנים,הרמתאלה,באזוריםעצםהשתלתאווהמצחהסנטרהלסת,שיוףאוהגוףעיצובאף,

לניתוחיהזמיניםההליכיםהניתוח).לאחרוטיפולניתוחים–13פרק(ר'שיערוהשתלתשיער
הפטמהדרךשדכריתתפטמה,משמרתכפולהשדייםהסרתשדיים,הגדלתכולליםחזה/שדיים

מגדריתומגווניםטרנסג'נדריות.יםאנשיםעבורמגדריתלהתאמהביותרהנפוץהניתוחשומן.ושאיבת
Horbach(שדיים)(הסרתחזהלהשטחתניתוחהינואנדוגניתשדייםהתפתחותעם et al., 2015;

Kailas et al., 2017.(

הטפולות,הסרתרחם,הסרתאשכים,הסרתהיתר,ביןכוללים,הפנימייםהמיןבאיבריניתוחהליכי
Horbach(הנרתיקשלכריתהאווסגירהוגינופלסטיניתוח et al., 2015; Jiang et al., 2018.(

שלמשילובעור,משתליהפין,מעורבנויכללבדרךהנרתיקשלהפנימיהחלקוגינופלסטיים,בניתוחים
רחם,(הסרתאחתבבתאובנפרדהרחם/השחלותשלהסרתלבצעניתןמהמעי.מקטעאושניהם,
הרחם.שלהסרהגםלבצעישהנרתיק,לסגירתניתוחמבוצעאםהנרתיק).וסגירתהטפולותהסרת

אואחתשחלההשארתשלאפשרייתרוןהמטופל.ת.בקשתפיעלבגוף,השחלותאתלהשאירניתן
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בשחלות,פתולוגיהלהתפתחותאפשרותהינוהחיסרוןואילוהפוריות,שימורהינוהשחלותשתיהשארת
De(סרטןכולל Roo et al., 2017.(

וניתוחמטודיופלסטיניתוחוולוולופלסטיה,ניתוחהיתר,ביןכוללים,החיצונייםהמיןבאיבריניתוחהליכי
Djordjevic(פאלופלסטי et al., 2008; Frey et al., השיעראתלהסירצורךישכללבדרך).2016

Marks(המיןבאיבריחיצונייםהליכיםביצועלפני et al., יצירהלכלולעשויוולוולופלסטיהניתוח).2019
הןהשופכה,להארכתאפשרותישנההשופכה.פתחושלדגדגןשלהנרתיק,שפתישלפוביס,מונסשל

סיבוכיםשלבהרבהגבוהשיעורעםמקושרזהדבראךפאלופלסטי,בניתוחוהןמטודיופלסטיבניתוח
)Schechter & Safa, טיפוללקבלוכןלפאלופלסטיההתרומהמאתרבפצעיםלטפליש).2018

van(הניתוחלאחרפיזיותרפיה Caenegem, Verhaeghe et al., האגןרצפתשלפיזיותרפיה).2013
Jiang(הניתוחלאחרהמיניולתפקודהשלפוחיתלהתרוקנותחשובהמשלימההתערבותהינה et al.,

עללשמורמומלץהזמינים,הכירורגייםההליכיםלגבימושכלותהחלטותבקבלתלתמוךמנתעל).2019
בתחוםהמקצועאנשיהמטופלות.ים,ביןפשוטהבשפהברורהותקשורתהדדיתהבנהדיאלוג,

והמנתחים.הבריאות,

12.20המלצה
הורמונליבטיפולולהמשיךלהתחילהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

אתלקבלמבקשותאשרמתאימות*מגדריתומגוונותטרנסג'נדרים.ותלאנשיםמגדריתלהתאמה
המלצהר'ההמלצה,לפירוטהחיים.ובאיכותהפסיכו-סוציאליבתפקודמוכחשיפורעקבזהטיפול
12.21.

12.21המלצה
אםהנוכחיההורמונליבטיפוללהמשיךהבריאותבתחוםמקצועלאנשיוממליצותממליציםאנו

הערכהולבצעמגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ותמטופליםשלהנפשבבריאותהתדרדרותקיימת
רפואיות.מסיבותנשללזהדבראםאלאההתדרדרות,לסיבת

חרדה,אובדנות,דיכאון,כוללטרנסג'נדריות,אוכלוסיותבקרבהנפשבבריאותפעריםמספרתועדו
Arcelus(פוסט-טראומטיתדחקוהפרעתנמוכהעצמיתהערכה et al., 2016; Becerra-Culqui et al,

2018; Bouman et al., 2017; Eisenberg et al., 2017; Heylens, Elaut et al., 2014; Witcomb
et al., פעריםלגביהשפעהוגורמימתווכיםלמספרראיותמספקהמגדריהמיעוטיםלחץמודל).2018

Hendricks(אלה & Testa, 2012; Meyer, בבריאותפעריםלגביהשפעהוגורמימתווכים).2003
נכוןלאבמגדרפנייהקורבנות,אפליה,שלחוויותכולליםטרנסג'נדרים.ות,לאנשיםהייחודייםהנפש,

Hendricks(מופנמתוטרנספוביהמהמשפחהדחייה(מיסג'נדרינג), & Testa, בעליגורמים).2012
חיבורתומכים,ורומנטייםחברתייםקשריםמהמשפחה,קבלהכולליםהנפשבריאותעלחיוביתהשפעה
אישוששלמדיניותכלליומכלילים,מאששיםמדיניותכלליבאמצעותהגנההטרנסג'נדרית,לקהילה
האישיותהגופניותהמטרותבסיסעלפיזימגדריושינוירשמיים,במסמכיםהשם/המגדרעדכוןוהכללה,

)Bauer et al., 2015; Bockting et al., 2013; Bouman et al., 2016; Davey et al., 2014; de
Vries et al., 2014; Du Bois et al., 2018; Gower, Rider, Brown et al., 2018; Hendricks &
Testa, 2012; Keo-Meier et al., 2015; Meier et al., 2013; Pflum et al., 2015; Ryan et al.,

2010; Smith et al., 2018.(

ובוגרים.ותנוערשלהחייםאיכותועלהנפשבריאותעללחיובמשפיעהורמונליטיפולכינמצא
Aldridge(זהבטיפולהמתחיליםמגדריתומגווניםטרנסג'נדרים.ות et al., 2020; Allen et al., 2019;
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Bauer et al., 2015; Nobili et al., 2018; Russell et al., 2018; Ryan, רבים,במקרים).2009
Allen(חייםמצילתלהתערבותנחשבהורמונליטיפול et al., 2019; Grossman & D’Augelli, 2006;

Moody et al., בבריאותשיפורלביןההורמונליהטיפולהתחלתביןקשרמצאומחקריםמספר).2015
Aldridge(ובוגרות.יםנוערבקרב et al., 2020; Costa et al., 2016; de Vries et al., 2014; Kuper

et al., 2020; Nguyen et al., 2018; White Hughto & Reisner, החייםבאיכותשיפורכולל),2016
)Gorin-Lazard et al., 2012; Gorin-Lazard et al., 2013; Murad et al., 2010; Newfield et al.,

2006; Nobili et al., 2018; White Hughto & Reisner, והדיכאוןהחרדהברמותירידה),2016
)Aldridge et al., 2020; Colizzi et al., 2014; Davis & Meier, 2014; de Vries, Steensma et

al., 2011; Gómez-Gil et al., 2012; Rowniak et al., והפרנויההדחקברמותירידה),2019
)Keo-Meier & Fitzgerald, הרב-שלביהאישיותשאלוןבעזרתשנעשהפרוספקטיבימחקר).2017

גבריםבקרבפסיכולוגיתפקודתחומיבמספרמשמעותישיפורהדגים)MMPI-2(מינסוטהשל
Keo-Meier(בלבדבטסטוסטרוןטיפולחודשישלושהלאחרטרנסג'נדרים et al., שקייםלמרות).2015

אלהתסמיניםכינמצאלאהטרנסג'נדרית,האוכלוסיהבקרבאוטיזםתסמינישליותרגבוהשיעור
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