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RESUMO

Introducdo: A transexualidade pode ser
entendida como a condicao do individuo cuja
identidade de género difere daquela designada
no nascimento. Ha poucos estudos sobre
alimentacéo e nutricao deste publico no Brasil.
Desta forma, além da atencdo e cautela na
avaliacdo nutricional em razao das alteracdes
metabdlicas e corporais, os cuidados em
nutricdo s@o importantes no acompanhamento
da salude da pessoa trans que utiliza
hormonizacéo, para atenuacao desses efeitos
metabdlicos e prevencdo de Doencas e
Agravos N&o  Transmissiveis (DANTS).
Objetivo: Avaliar os sinais e sintomas de
dishiose intestinal em pessoas que estdo em
transicdio hormonal no  municipio de
Camaragibe-PE. Materiais e métodos: Estudo
transversal, de carater quantitativo, realizado
no municipio de Camaragibe-PE em 2022. A
amostra foi composta por 37 participantes
regularmente hormonizados, para transicao
hormonal seja feminina ou masculina. Dados
foram coletados através da aplicagdo o
Questionario de Rastreamento Metabdlico
(QRM) validado pelo Centro Brasileiro de
Nutricdo Funcional, havendo a constru¢édo do
banco de dados no Excel e a realizacdo de
andlises estatisticas. Resultados e discussao:
Em torno de 83,78% (n=31) da amostra
apresentou hipersensibilidade e cerca de 68%
dos participantes possuiam a absoluta certeza
de hipersensibilidade, demonstrando aspectos
de um quadro de disbiose, a partir da
interpretacdo do QRM. Conclusédo: Faz-se
importante a utilizag&o de instrumentos diretos
para avaliagdo da disbiose intestinal, ou seja,
novas investigacdes sobre a tematica. Além da
importancia de ter na equipe multiprofissional o
papel do nutricionista dando suporte,
orientando este publico através da educagao
nutricional, com énfase na saude intestinal.

Palavras-chave: Transexuais. Hormonio.
Nutricionais.
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ABSTRACT

Signs and symptoms of intestinal dysbiosis in
people undergoing hormonal transition in the
municipality of Camaragibe-PE

Introduction: Transsexuality can be understood
as the condition of the individual whose gender
identity differs from that designated at birth.
There are few studies on food and nutrition of
this public in Brazil. Thus, in addition to attention
and caution in nutritional assessment due to
metabolic and bodily changes, nutrition care is
important in monitoring the health of the trans
person who uses hormones, to attenuate these
metabolic  effects and prevent Non-
communicable Diseases and Injuries (DANTS).
Objective: To evaluate the signs and symptoms
of intestinal dysbiosis in people who are
undergoing hormonal transition in the
municipality of Camaragibe-PE. Materials and
methods: Cross-sectional, quantitative study,
carried out in the municipality of Camaragibe-
PE in 2022. The sample consisted of 37
participants regularly hormoned, for hormonal
transition whether female or male. Data were
collected through the application of the
Metabolic Tracking Questionnaire (QRM)
validated by the Brazilian Center for Functional
Nutrition, with the construction of the database
in Excel and the performance of statistical
analyses. Results and discussion: Around
83.78% (n=31) of the sample showed
hypersensitivity and about 68% of the
participants were  absolutely sure of
hypersensitivity, demonstrating aspects of
dysbiosis, based on the QRM interpretation.
Conclusion: It is important to use direct
instruments to assess intestinal dysbiosis, that
is, new investigations on the subject. In addition
to the importance of having the role of a
nutritionist in  the multidisciplinary team,
providing support, guiding this public through
nutritional education, with an emphasis on
intestinal health.

Hormone.

Key words:  Transsexuals.

Nutritional.
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INTRODUCAO

A transexualidade pode ser entendida
como a condi¢ao do individuo cuja identidade
de género difere daquela designada no
nascimento (Hanauer, Hemmi, 2019).

O termo transexual é utilizado para nos
referirmos a homens e a mulheres trans além
de pessoas nao binarias, na tentativa de
designa-los como pessoas que nao se
identificam com as atribuicdes socioculturais de
masculino e feminino (Hanauer, Hemmi, 2019).

Algumas pessoas trans percebem sua
identidade sexual desde a infancia. Entretanto,
essa identificacdo pode dar-se em outros
momentos do ciclo vital, como na adolescéncia,
na idade adulta ou mesmo na velhice.

A insatisfacgdo com o0 corpo gera
desejos e impulsos de mudancas, que
precisam ser compreendidas para além dos
aspectos fisicos, transpassando
ressignificados psiquicos e sociais (Braz e
colaboradores, 2020).

Ha poucos estudos sobre alimentacéo
e nutricdo de pessoas Lésbicas, Gays,
Bissexuais, Transgéneros, Queer, Intersexo,
Assexuais, outras identidades de géneros
(LGBTQIA+) no Brasil.

No entanto, pesquisas em outros
paises ocidentais mostram uma relacdo entre a
identidade de género e questbes como
composicdo corporal, visbes internas de
alimentagéo saudavel, comportamento
alimentar, seguranca alimentar e assisténcia
nutricional (Secretaria Municipal da Saude;
Coodenagdo da Atencdo Priméaria a Saulde,
2020).

A maioria dos estudos de género nas
areas de alimentacdo e nutricdo enfatiza as
diferencas sexuais e reprodutivas, dando conta
apenas da concepc¢do binaria de homem e
mulher.

No entanto, as relacbes de género
estdo envolvidas no desenvolvimento da
obesidade, na determinacdo da inseguranca
alimentar e nos comportamentos alimentares,
entre outros (Gomes e colaboradores, 2021).

O sistema de saude brasileiro busca
assegurar uma cobertura gratuita de saude e,
também, a integralidade no atendimento aos
(as) transexuais.

Além disso, é possivel perceber que,
apesar de o PT (Processo Transexualizador)
estar regulamentado por uma série de
portarias, ainda h& poucos servigos preparados
para atender as demandas de transexuais. Isso

ocorre, especialmente, por falta de
mecanismos especificos, como acdes de
promocdo a saude que facilitem o acesso
dessa populagéo a tais servicos, a fim de que
possam tratar adequadamente de sua salde
(Hanauer, Hemmi, 2019).

Ao nascer, o trato gastrointestinal (TGI)
humano é estéril, sendo colonizado conforme
alguns determinantes pré-natais como o0 modo
de parto, a idade gestacional, a dieta, o uso de
antibiéticos e o0s microrganismos do trato
digestivo materno.

Atingindo a sua composicdo adulta aos
3 anos de idade, sendo colonizado por trilhdes
de microrganismos e a sua formacado inclui
bactérias, fungos e virus que permanecendo
estavel por anos, até que altera¢des no sistema
imunoldgico, fatores genéticos do hospedeiro
possam, ocasionalmente, desequilibrar a sua
composicao (Melo, Oliveria, 2018; Ho, Vargas,
2017; Pereira, Ferraz, 2017).

O corpo humano abriga trilhdes de
células microbianas cujas a¢bes coordenadas
sdo consideradas importantes para a vida
humana.

Essas populagbes de  células
microbianas atingem sua maior densidade no
compartimento  intestinal, onde formam
coletivamente uma comunidade microbiana
complexa conhecida como microbiota intestinal
gue se desenvolve ao longo da infancia do
hospedeiro para, eventualmente, atingir sua
forma adulta (Bokulich e colaboradores, 2016).

A composicao da microbiota
gastrointestinal pode ser afetada por varios
parametros ambientais, como pH, niveis de
oxigénio/estado redox, disponibilidade de
nutrientes, atividade de &gua e temperatura,
permitindo que vérias populacdes prosperem e
exercam diferentes atividades enquanto
interagem com seu ambiente, incluindo a do
hospedeiro humano (Ursell e colaboradores,
2012).

O quadro de dishiose se apresenta
através de sintomas que variam de acordo com
0 seu grau. Tendo como principal fator a ma
alimentacéo.

Estressores fisicos, psicoldgicos e
ambientais também alteram a microbiota e
aumentam a permeabilidade intestinal
(Chevalier e colaboradores, 2015; Mayer e
colaboradores, 2015).

A disbiose provoca diversos sintomas,
como constipagcdo, célicas, nauseas, gases,
prisdo de ventre, inchaco abdominal, dor
estomacal e diarréia. H4 uma possivel relagao

Revista Brasileira de Obesidade, Nutricdo e Emagrecimento

Sao Paulo, v. 18. n. 113. p.347-354. Mar./Abril. 2024. ISSN 1981-9919 Versao Eletrénica

www.rbone.com.br

348



RBONE

Revista Brasileira de Obesidade, Nutricdo e Emagrecimento

entre dishiose, doencas do sistema nervoso
central, do aparelho circulatério e sindromes
metabdlicas (Costa e colaboradores, 2019).

Desta forma, além da atencao e cautela
na avaliagdo nutricional em razdo das
alteracbes metabdlicas e corporais, o0s
cuidados em nutricdo s&o importantes no
acompanhamento da salde da pessoa trans
que utiliza hormonizacdo, para atenuacédo
desses efeitos metabdlicos e prevencao de
Doencas e Agravos Nao Transmissiveis
(DANTSs) (Secretaria Municipal da Saude;
Coordenacdo da Atencdo Primaria a Saude,
2020).

Diante do exposto, 0 objetivo deste
estudo é avaliar os sinais e sintomas de
disbiose intestinal em pessoas que estdo em
transicio hormonal no  municipio de
Camaragibe-PE.

MATERIAIS E METODOS

Estudo transversal, de carater
quantitativo, realizado no municipio de
Camaragibe-PE em 2022. O estudo foi
submetido conforme Resolucdo 196/96 e
aprovado pelo Comité de Etica em Pesquisa
com Seres Humanosda FACOTTUR -
Faculdade de Comunicacdo Tecnologia e
Turismo de Olinda, n° CAAE:
64285222.6.0000.0127.

Como critérios de inclusdo deveriam ter
idade entre 18 e 50 anos; pacientes no
ambulatério LGBT em Camaragibe, deviam ter
acesso a internet; acesso ao WhatsApp®; ter
celular préprio e concordar com o recebimento
de mensagens; disponibilidade de tempo para
participar respondendo  questionarios e
inicialmente concordar assinando o TCLE.

A captagdo foi por conveniéncia, e
nossa amostra foi composta por 37
participantes regularmente hormonizados, para
transicdo hormonal seja feminina ou masculina.

Para coleta de dados, foi aplicado o
Questionario de Rastreamento Metabdlico
(QRM) validado pelo Centro Brasileiro de
Nutricdo Funcional, que possui a finalidade de
determinar a prevaléncia da hipersensibilidade
alimentar e/ou ambiental e dos sinais e
sintomas da Dishiose intestinal nos
participantes.

A avaliagéo foi feita através de uma
tabela com escalas de pontos onde: O indica
nunca ou quase nunca teve sintoma; 1 indica
ocasionalmente teve, efeito néo foi severo; 2
indica ocasionalmente teve, efeito foi severo; 3

indica frequentemente teve, efeito ndo foi
severo; 4 indica frequentemente teve, efeito foi
severo. Essa pontuacdo fornecida pelo
participante aos sintomas que estdo
relacionados no QRM.

Em seguida os pontos foram somados
e o resultado foi interpretado do seguinte modo:
qguando < 20 pontos, individuo esta saudavel,
havendo menor chance de hipersensibilidade;
guando > 30 pontos, indicativo da existéncia de
hipersensibilidade; quando a soma for > 40
pontos, indica absoluta certeza de
hipersensibilidade e quando a soma der > 100
pontos, indica o individuo estd com a salde
muito ruim, com alta dificuldade para executar
tarefas diarias, podendo estar associado a
presenca de outras doengas crbnicas
degenerativas.

A construcdo do banco de dados foi
realizada no Excel e as analises estatisticas
foram conduzidas no SPSS (Statistical
Package for the Social Sciences) verséao 13.0.
As variaveis categéricas foram apresentadas
em frequéncias absolutas e relativas, e a idade
foi apresentada em média e desvio padréo.

RESULTADOS E DISCUSSAO

A amostra foi composta por 37 pessoas
com idade média de 31 anos (DP=7,97), foi
registrado uma maior frequéncia na
participacdo da pesquisa 0 género trans
masculino 64,86% (n=24) e 35,14% (n=13) do
género trans feminino.

Na tabela 1, é possivel identificar, que
em torno de 83,78% (n=31) da nossa amostra
possuiam a existéncia de hipersensibilidade.
Além disso, quando somados os percentuais de
pessoas com o escore maior que 40 e 100, foi
observado que cerca de 68% dos participantes
possuiam a absoluta certeza de
hipersensibilidade, demonstrando aspectos de
um quadro de disbiose, a partir da interpretacéo
do QRM.

Esses dados corroboram com o
encontrado por Vieira e Castro (2021), que em
uma amostra de 300 pessoas, cerca de 57,33%
(n=172) tiveram existéncia de
hipersensibilidade.

Como também, de Melo e Oliveira
(2018) em seu estudo obteveram cerca de
53,84% (n=48), sugerindo a existéncia de um
guadro de disbiose nessas populagdes.

Muitos fatores podem levar a disbiose
intestinal, dentre eles esta o uso indiscriminado
de antibioticos, que além de destruirem as
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bactérias patogénicas, atacam as bactérias
benéficas e propiciam o desenvolvimento de
fungos que irritam a mucosa intestinal através
das toxinas que produzem (Almeida e
colaboradores, 2009; Fagundes, 2010).

Os anti-inflamatérios hormonais e néo-
hormonais e os laxantes sdo outros farmacos
que favorecem o desenvolvimento da disbiose
(Almeida e colaboradores, 2009).

Segundo Tortora e colaboradores
(2017), o uso de antibidticos pode levar ao
aumento da proliferacdo de microrganismos
resistentes e a distlrbios como, por exemplo, a
diarreia.

Sabe-se que esses pacientes usam
hormdnios de forma regular, isso pode estar
relacionado com o encontrado no nNOSSO
estudo, a respeito do aumento do sintoma de
diarréia.

Uma das necessidades especificas
desta populacdo € a prescricdo e oferta de
hormbénios para as pessoas que desejam
realizar transformacgdes corporais dessa forma
(Winter e colaboradores, 2016).

A hormonizacdo (também conhecida
por terapia hormonal ou hormonioterapia) é
uma intervengdo de saude utilizada por muitas
pessoas transexuais e travestis como uma
estratégia para se expressarem e serem
reconhecidas pela sociedade dentro dos limites
do género com o qual se identificam ou com o
qual preferem ser identificadas (Winter e
colaboradores, 2016).

Na grande maioria dos casos, as
pessoas transexuais e travestis que chegam ao
servigo de salde com essa demanda ja fazem
uso de hormonios e tém clareza de que querem
continuar a uséa-los (Secretaria Municipal da

Salde; Coordenacdo da Atencdo Primaria a
Saulde, 2020). Ressaltando assim, que 0 uso
desses medicamentos, pode ser um fator
associado ao quadro de disbiose.

A respeito da existéncia de
hipersensibilidade (acima de 30 pontos no
QRM) entre os géneros, foi possivel observar
em nosso estudo, que 59,46% (n=22) foi do
género trans masculino e 24,32% (n=9) do
género trans feminino (tabela 1).

Entretanto o estudo de Silva e
colaboradores (2020), trazem em sua amostra
(164 estudantes com idade mediana de 21
anos), verificando uma mior frequéncia do sexo
feminino 82,3% (n=135) e 17,7% (n=29) do
sexo masculino.

Em relacdo a hipersensibilidade
alimentar e/ou ambiental, a maioria dos
estudantes apresentaram pontuacéo para a
classificagéo de hipersensibilidades
(pontuacdo total do QRM 230) sendo 57%
(n=77) do sexo feminino e 31% (n=9) do sexo
masculino. Dados esses que também
encontramos no estudo de Vieira e Castro
(2021), que em uma amostra com 300 pessoas,
cerca de 80% dos participantes eram do género
feminino.

Essa divergéncia de resultados, pode
ser explicada, devido ao fato de que a maioria
das mudancas fisicas, sejam feminilizantes ou
masculinizantes, ocorre ao longo de dois anos
(Associacao Mundial Profissional para a Saude
Transgénero, 2012).

Sendo assim, os participantes da nossa
amostra, ainda podem estar no inicio da
transicéao, nao demonstrando ainda,
modificacBes relacionadas ao género que se
identifica.

Tabela 1 - Razdo de prevaléncia de hipersensibilidade alimentar e/ou ambiental avaliadas através dos
sinais e sintomas descritos no Questionario de Rastreamento Metabdlico de 37 pessoas transexuais

de Camaragibe-PE.

Variaveis

Valor relativo (%)

Valor absoluto (n)

Hipersensibilidade Intestinal

< 20 pontos - Indicativo de pessoas 16,22 6
saudaveis com menor chance de

hipersensibilidade

>30 pontos - Indica a existéncia de 24,32 9
hipersensibilidade

>40 pontos- Indica absoluta certeza de 48,65 18
hipersensibilidade

>100 pontos- Indicativo de salde ruim com 10,81 4

alta dificuldade de executar tarefas diarias
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Segundo o QRM, sempre que a
pontuacéo, em alguma das secdes, for igual ou
maior que 10 é indicativo de hipersensibilidade
alimentar e/ou ambiental.

Desta maneira, ao analisar a sec¢éo
sobre o trato digestivo foi verificado que 13,51%
(n=5) dos participantes  apresentaram
pontuacao igual ou maior a 10 pontos, ou seja,
sendo caracterizados com hipersensibilidade
alimentar e/ou ambiental.

Na tabela 2 encontra-se apresentada a
pontuacao referente a secao trato digestivo do
QRM, onde foi possivel identificar que as
pessoas apresentaram sintomas de diarreia,
inchaco, arrotos e gases, além de azia com
frequéncia importante mesmo néo tendo efeito
severo. Verificando a frequéncia dos sintomas,
demonstrado na tabela 2, foi encontrado que
62,14% (n=23) dos participantes apresentavam

arroto e gases, seguido de 54,04% (n=20) de
Inchaco, 32,42% (n=12) que apresentaram
diarreia e 37,82% (n=14) apresentando azia.

Nossos dados corroboram com Silva e
colaboradores (2020) que apresentaram em
seu estudo que 78% dos individuos relataram
arrotos e/ou gases intestinais, sendo este o
sintoma mais citado pelos estudantes, seguido
de sente-se inchado/com abddmen distendido
(70%), constipacao/prisdo de ventre (60%), dor
estomacal/intestinal (56%), diarreia (52%),
nauseas e vomitos (38%) e azia (32%).

Como também, Fagundes (2010)
avaliou 116 estudantes do Curso de Nutricdo,
onde 31% apresentaram pontuacdo na secao
sobre o trato digestivo maior ou igual a 10
pontos, inchado/abdome distendido (10,81%),
arroto  (5,4%), azia (54%) e dor
estomacal/intestinal (5,4%).

Tabela 2 - Resultado de sintomas apresentados pelos participantes em relagéo ao trato gastrointestinal
avaliadas através do Questionario de Rastreamento Metabdlico de 37 pessoas transexuais de

Camaragibe-PE.

Sintomas do Trato PO P1 P2 P3 P4
Gastrointestinal

Nauseas e vomitos 26 (70,27%) 6 (16,21%) 3 (8,10%) 0 (0%) 2 (5,40%)
Diarreia 25 (67,56%) 8 (21,62%) 2 (5,40%) 1 (2,70%) 1 (2,70%)
Constipacao/ 26 (70,27%) 6 (16,21%) 2 (5,40%) 3 (8,10%) 0 (0%)
Prisdo de ventre

Inchaco 17 (45,94%) 13 (35,13%) 2 (5,40%) 1(2,70%) 4 (10,81%)
Arrotos e gases 14 (37,83%) 16 (43,24%) 3 (8,10%) 2 (5,40%) 2 (5,40%)
Azia 23 (62,16%) 8 (21,62%) 2 (5,40%) 2 (5,40%) 2 (5,40%)
Dor estomacal/intestinal 28 (75,67%) 5 (13,51%) 1(2,70%) 1 (2,70%) 2 (5,40%)

Na figura 1 encontra-se apresentada a
pontuacao referente a se¢cdo emocgéo, sinais e
sintomas desse sistema segundo o0 QRM em
relagdo as demais variaveis; tendo sido
verificado que as pessoas apresentaram
sintomas de mudanca de humor (91,88%),
ansiedade (83,76%), raiva (67,55%) e
depressao (56,75%) com frequéncia importante
e muitos deles com efeito severo. Esses dados
corroboram com as discussdes da literatura
cientifica, a respeito da relacdo entre o eixo
cérebro e intestino.

Silvestre e Simdes (2015) apontaram a
interacdo do cérebro com a microbiota,
abordando as consequéncias que alteracdes
intestinais podem trazer para o organismo
como um todo, como, por exemplo, ansiedade,
depressdo, transtornos gastrointestinais e
doencas inflamatdrias. @) estresse
normalmente se manifesta como alteracdes na
regularidade dos movimentos intestinais e/ou

na consisténcia das fezes, provavelmente
desencadeadas por alteracbes secundéarias na
composicdo da microbiota intestinal (Hustoft e
colaboradores, 2017).

E possivel detectar e analisar uma
comunicacao direta entre a microbiota intestinal
humana e o Sistema Nervoso Central (SNC)
por meio do eixo cérebro-intestino-microbiota,
onde acontece uma relacdo bidirecional, que
pode influenciar ou acarretar no
desenvolvimento de patologias. Na ultima
década, ficou explicito o papel da microbiota
intestinal como reguladora na chave do eixo
intestino-cérebro  (Passos, Moraes-Filho,
2017). Diante dessas discussfes, é possivel
identificar que existe uma relacdo entre os
sintomas de emocao, e do trato gastrointestinal,
como observado no seguinte trabalho.

Pessoas transexuais acabam
passando por um sofrimento de exclusédo
podendo causar transtornos  ansiosos;
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transtornos de humor, como depressao;
automutilacdo; negligéncia; compulsividade;
transtornos de personalidade borderline e/ou
histribnico; transtornos alimentares; transtornos
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e sintomas psicéticos e transtornos do espectro
do autismo (Secretaria Municipal da Saude;
Coordenacao da Atencdo Primaria a Saude,
2020).

RAIVA, IRRITABILIDADE, DEPRESSAO

AGRESSIVIDADE

Sobre suas emogdes: 0- nunca teve ou quase nunca teve sintomas; 1- ocasionalmente teve sintoma e o efeito nao foi
severo; 2- ocasionalmente teve sintoma e os efeitos foram severos; 3- tem o sintoma frequentemente, com efeitos

leves; 4- tem os sintomas e efeitos severos com frequéncia.

Figura 1 - Resultado de sintomas apresentados pelos participantes em relagdo ao item emocgoes
avaliadas através do Questionario de Rastreamento Metabdlico de 37 pessoas transexuais de

Camaragibe-PE.

Diante dos dados obtidos, é importante
ressaltar que independentemente da existéncia
de adoecimentos mentais especificos, pessoas
transexuais e travestis estdo mais sujeitas a
sofrimentos gerados pela excluséo social e pela
vulnerabilidade individual que resulta desse
processo.

O Estresse de Minoria é vivenciado por
pessoas LGBTI que, de alguma forma,
internalizaram a negatividade de sua identidade
de género ou de sua orientacdo sexual, que
sentem necessidade de ocultar sua
sexualidade ou que sofreram experiéncias
negativas causadas por estigma LGBTIfébico
(Secretaria Municipal da Saude; Coodenacédo
da Atencéo Priméria a Saude, 2020).

A exclusdo social a qual essa
populagdo estd submetida e as violéncias
vividas fazem com que grande parte de seus
adoecimentos seja relacionado a sofrimentos
por condi¢des sociais (Winter e colaboradores,
2016).

A Atencdo Basica é o nivel de
assisténcia em que esses adoecimentos
podem ser identificados, notificados,
amparados e cuidados, pois oferece espaco
privilegiado na gestéo de cuidado de pessoas e
cumpre papel estratégico na rede de atencédo
(Ministério da Saude, 2017).

Portanto faz-se necessario planejar e
organizar os servi¢os das Unidades Basicas de
Saude (UBS) para que o acesso a saude dessa
populacdo seja ofertado e realizado (Ministério
da Saude, 2015).

CONCLUSAO

No presente estudo foi observado
hipersensibilidade nos participantes da
pesquisa que apontam varios sinais e sintomas
sugestivos de disbiose intestinal.

Fazendo-se importante a utilizagdo de
instrumentos diretos para avaliagdo da disbiose
intestinal, ou seja, novas investiga¢cdes sobre a
temética.

Além da importancia de ter na equipe
multiprofissional o papel do nutricionista dando
suporte, orientando este publico através da
educacdo nutricional, com énfase na saude
intestinal.

Portanto, em trabalhos futuros, faz-se
necessario a utlizagdo deste grupo tao
marginalizado que requer cada dia mais
trabalhos que auxiliem em suas necessidades
especificas no processo transicional.
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