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Hgringssvar fra HoBiT-Viborg til Sundhedsstyrelsens udkast til vejledning om udredning
og behandling af transkennede.

Vi har i vores transpolitiske udvalg behandlet jeres udkast og vi opsummerer herunder de
punkter, hvor vi gerne ser ordlyden af teksten andret.

1.1.2 Udrednings- og observationsforlgb:

En tentativ behandlingsplan udarbejdes efter 2 konsultationer efter en
forvisitation. Behandlingsplanen skal indbefatte detaljerne i udredningen,
oplysninger om det skannede tidsforlgb, samt hvornar de enkelte beslutninger i
forlabet forventes taget.

Det med gult markerede afsnit mangles desvaerre i det nye udkast (i forhold til version
11.4.2014), hvilket vi i HoBiT-Viborg finder beklageligt, da det netop var et af de
punkter vi syntes var rigtigt godt.

1.3 Behandling af adamsaeble, stemmelaber m.v.

Der kan ved behov foretages henvisning til indgreb pa adamsaeble, stemmelaber,
stemme- og kommunikationsterapi samt epilering af harvaekst. Endvidere kan der
foretages henvisning til deponering og nedfrysning af saedceller med henblik pa
senere assisteret reproduktion af en kvinde.

Vi finder ordvalget uheldigt, da epilering er en meget konkret behandlingsform og
desvaerre ikke en permanent metode til at fjerne ugnsket harvaekst.

Vi, i HoBiT-Viborg, finder, at vejledningen er lavet med henblik pa udredning og
behandling af transkennede der er "nye” i sammenhangen. Vi mangler en beskrivelse af
transkannede der i laengere tid har levet som det modsatte ken, og/eller har modtaget
hormonbehandling uden om et hgjt specialiseret tilbud. Hvilken form for udredning skal
disse igennem for at modtage kensmodificerende operation? Og skal udredningen vaere
af samme varighed, nar disse personer allerede har gennemgaet en egentlig “real life
expierence”?

Nar den transkgnnede er blevet udredt og godkendt af et hajt specialiseret tilbud til
kensmodificerende operation, sa bgr den videre behandling af ansggningen jo vare en
smal sag. Med andre ord, behgver behandlingsansggningen jo ikke vaere helt op til
omkring et ars varighed - som det er i dag.

Pa andre sundhedsmaessige omrader, er der f.eks. frist pa behandlinger under
behandlingsgarantien. Sa nar det laegefaglige team i et hgjt specialiseret tilbud har
foretaget deres vurdering, sa kan det vel ikke tage lang tid for Sundhedsstyrelsen at



godkende behandlingen. Vi kan sagtens se ngdvendigheden for at forelaegge
tvivisspargsmal omkring Retslaegeradet for deres udtalelse i en konkret sag. Men en
simpel godkendelse fra Sundhedsstyrelsen kan da umuligt tage et ar (hvis der kun er tale
om indhentelse af en redeggrelse). Sa vi mangler en tidsfrist for Sundhedsstyrelsens
behandling af ansggninger.

For en stor del af vores transkennede medlemmer gaelder det, at livet generelt vil blive

nemmere at overskue, hvis de har en tidshorisont pa et behandlingsforlab. lkke et
estimat - men en konkret tidshorisont indenfor en overskuelig fremtid.

Med venlig hilsen
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