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A DECHc genital ocorre com frequência em doentes em que a pele e as mucosas da 
boca ou dos olhos também são afetadas 

No sexo feminino: 
	A DECHc vulvovaginal é uma complicação subdiagnosticada.

	Afeta muito mais frequentemente a vulva do que a vagina, embora também possam coexistir ambas.
	A afeção vulvar é acompanhada de maior sintomatologia em forma de desconforto vulvar, ardor, dor ao urinar  
e dor nas relações.

	A afeção vaginal é praticamente assintomática e os sintomas costumam ser inespecíficos. Costumam apresentar-se quando está 
mais avançada sob a forma de prurido vaginal, ardor e secura, afeção na pele interna da vagina com perda de elasticidade e/ou 
estreitamento do canal vaginal. Pode causar dor durante as relações sexuais, dor ao urinar ou até mesmo sangramento.

No sexo masculino:
	No pénis, pode causar alteração da cor, vermelhidão, ardor ou até dor ao retrair o prepúcio.

* Estas são recomendações gerais e não substituem as recomendações específicas dadas pela sua equipa de transplante.

Recomendações gerais para o acompanhamento ginecológico e/ou urológico:*
 É importante ir regularmente às suas consultas ginecológicas e/ou urológicas.
 Não hesite em consultar um psicólogo e/ou sexólogo para obter recomendações e atendimento especializado.

Relações sexuais: 
 Após o transplante de progenitores hematopoiéticos, é comum que o desejo sexual diminua ou seja afetado. No entanto, retomar 
as relações íntimas é saudável. Consulte  
a sua equipa médica, que poderá aconselhar e/ou encaminhar para especialistas para uma abordagem mais específica.

 É importante conversar abertamente com o seu parceiro sobre os seus sentimentos e preocupações, e levar as coisas ao seu 
próprio ritmo.

 Pode dormir, beijar e abraçar o seu parceiro desde que não apresente nenhum sinal de infeção.
 Limite o número de parceiros sexuais.
 Use preservativo.
 Não é recomendável praticar sexo oral sem proteção devido ao risco de doenças virais.
 Antes de ter relações sexuais com penetração, consulte a sua equipa de transplante para verificar o seu hemograma.
 Se deseja engravidar, consulte a sua equipa médica.
 Pode utilizar hidratantes vaginais disponíveis em farmácias e que não requerem receita médica.
 Não utilize vaselina nem outros produtos não solúveis em água, pois podem causar infeções.

Outros: 
 Durante a menstruação e em caso de secura, é melhor evitar tampões e o copo menstrual.



Recomendações da sua equipa de transplante e/ou do ginecologista ou do urologista:

Este folheto tem um caráter educativo. Em nenhum caso substitui as recomendações do seu médico. Em caso de dúvida, consulte a sua equipa de transplante e/ou o ginecologista ou o 
urologista.
DECH: doença do enxerto contra o hospedeiro; DECHc: doença do enxerto contra o hospedeiro crónica; TPH: transplante de progenitores hematopoéticos.
Referências: 1. Manual práctico sobre la Enfermedad Injerto contra Receptor para pacientes y cuidadores. Fundación Josep Carreras. 2024. Disponível em: https://fcarreras.org/blog/eicr/ Última 
consulta em dezembro de 2024. 2. Guía de recomendaciones al Alta en Paciente Adulto Receptor de un TPH del GETH. Disponível em: https://www.geth.es/media/attachments/2024/06/17/
gua-pacientes-tph-vertical_vok-por-pginas.pdf Última consulta em dezembro de 2024. 3. Guía de Práctica Clínica Integral Enfermedad Injerto contra Receptor 2021 del GETH. Disponível em:  
https://www.geth.es/component/content/article/242-guias/711-guia-de-practica-clinica-integral-de-la-eicr?Itemid=437 Última consulta em dezembro de 2024. 
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