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Fredag den 8. august 2014.

Sundhedsstyrelsen
Att. Jette Vind Blichfeldt
jevb@sst.dk

LGBT Danmarks udkast til:
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forundersggelse og tilladelse til kastration som led i kgnsskifte
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Bilag 1. Definitioner

1. Formél

Vejledningens formal er at preecisere hvordan sundhedsveesenet, sa vidt det er
muligt, gennem kvalificeret radgivning, stette og eventuelt gennem behandling
hjeelper den transkgnnede, der gnsker det, med at udforske og udleve sin
kegnsidentitet for derigennem at fa afklaret sin kansidentitet og sit eventuelle gnske
om kansmodificerende behandling, samt angive vilkarerne for forundersggelse og
tilladelse til kastration som led i et operativt kansskifte.

Vejledningen praeciserer den omhu og samvittighedsfuldhed, lseger og andre
sundhedspersoner skal udvise over for transkennede, der kontakter
sundhedsveesenet, og at dette skal forega med en aben, rummelig, veerdig og
respektfuld tilgang til den transkgnnedes problemer, synspunkter og gnsker.
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Vejledningen fastlaegger endvidere ansvarsfordelingen mellem de involverede
sundhedspersoner.

Vejledningen knytter sig til autorisationsloven og sundhedsloven.

Radgivning og statte til transk@nnede

2.1. Transke@nnede skal have tilbud om radgivning og stette til at udforske og udleve
deres kgnsidentitet.

2.2. Radgivningen er ikke en betingelse for og har ikke indflydelse pa muligheden
for at modtage kanskorrigerende behandling.

2.3. Neere pargrende kan ligeledes tilbydes radgivning og statte dels til forstaelse af
transk@nnedes kgnsidentitet og de problemer, deres kansidentitet kan medfare,
og dels for at kunne stgtte den transk@nnede.

Kgnshormonbehandling

3.1. Behandling med kanshormoner kan ordineres og vedligeholdes af den alment
praktiserende laege eller af en specialleege med kendskab til
hormonbehandling.

3.2. Det er ikke en betingelse, at patienten har udtrykt gnske om kastration som led i
et kansskifte.

3.3. Der kreeves ikke den under pkt. 6 naevnte forundersggelse, men den alment
praktiserende laege eller specialleegen med kendskab til hormonbehandling
skal:

3.3.1. Orientere patienten om de forventede effekter af
keanshormonbehandling, bivirkninger og risiko for komplikationer,
herunder at forandringerne kan veaere irreversible samt, at der kan opsta
en reduktion i fertiliteten og de reproduktive muligheder.

3.3.2. Foretage opfglgning pa behandlingens virkning, bivirkninger og
eventuelle komplikationer, herunder relevante regelmaessige
somatiske- og parakliniske undersggelser og have fokus pa saerlige
risikoomrader, bl.a. hjertekarsygdomme, knogleskarhed og visse
kreeftformer (bryst-, livmoderhals, aeggestokke, livmoder og prostata),
hvor kontrol og forebyggende tiltag skal tilpasses den enkelte patient.
Dette geelder uanset om patienterne har gennemgaet operativt
kansskifte eller e;.

3.4. Kastration som led i et kansskifte forudsaetter mindst 6 maneders kontinuerlig
kgnshormonbehandling malrettet det gnskede kan, medmindre der foreligger
en kontraindikation herfor.

Formalet med hormonbehandling forud for kastration er primeert at indfare en

periode med mulighed for delvis reversibel hormonbehandling, for det

irreversible kirurgiske indgreb.

Feminiserings-/maskuliniseringsbehandling

Behandling af transkgnnede kan endvidere omfatte falgende elementer, som tilbydes
uden den under pkt. 6 naevnte forundersggelse:

4.1. Indgreb pa adamsaeble.

4.2. Stemmelaeber, stemme- og kommunikationsterapi.

4.3. Epilering af ugnsket harvaekst.

4.4. Hartransplantation.
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4.5. Tilskud til paryk efter samme regler som kvinder, der har modtaget kemoterapi.
4.6. Der kan operativt indlaegges brystimplantater, hvis keanshormonbehandling ikke
eller i ringe grad har medvirket til udvikling af kvindelig brystform, eller hvis
kgnshormonbehandling af sundhedsmaessige grunde ikke kan tilrades.

4.7. Brystfijernelse med genplacering af brystvorterne (mastektomi).

4.8. Feminiserings-/maskuliniseringskirurgisk behandling som f.eks. af naese og
keebe.

4.9. Penisproteser.

4.10.Brystbindere til transmeend, som ikke har faet mastektomi.

Deponering af arvemateriale

5.1. Saeedceller kan deponeres og nedfryses med henblik pa senere assisteret
reproduktion. Der kan kun deponeres aegceller, hvis det er muligt at lsegge
disse tilbage til samme person pa et senere tidspunkt jf. § 13 i lov om assisteret
reproduktion.

5.2. Der skal vejledes derom.

Forundersggelse (diagnosen transseksuel hos voksne)

6.1. Forundersggelsen har til formal at vurdere, om en person kan diagnosticeres
som transseksuel, har et vedholdende gnske om kastration som led i et
kansskifte og kan overskue konsekvenserne ved kgnsmodificerende
behandling.

6.2. Forundersggelsen og dermed diagnosen transseksuel stilles af en alment
praktiserende laege eller en praktiserende psykiater.

6.3. Huvis patienten helt eller delvis har faet foretaget en udredning/forundersggelse,
eventuelt i udlandet, skal det vurderes, om den kan indga som en del af
forundersggelsen og eventuelt supplere eller erstatte elementer i
forundersggelsen.

6.4. Den alment praktiserende laege eller praktiserende psykiater skal:

6.4.1. Udarbejde en tids- og vurderingsplan i samarbejde med patienten.

6.4.2. Afklare, om patienten kan overskue konsekvenserne af
kegnsmodificerende behandling.

6.4.3. Afklare om gnsket herom har veeret til stede i minst et halvt ar.

6.4.4. Afdeekke eventuelle forhold, som taler imod, at patienten er
transseksuel.

6.5. Diagnosen transseksualitet kan stilles, hvis patienten faler sig som tilhgrende
det modsatte kan.

Bgrn og unge under 18 ar
7.1. Feelles for unge under 15 ar og unge, der er fyldt 15 ar
7.1.1. Forundersggelse
7.1.1.1. Forundersggelsen har til formal at vurdere, om den unge kan
diagnosticeres som transseksuel og som fglge deraf har behov
for behandling.
7.1.1.2. Til denne vurdering kan tilknyttes specialleeger i bgrne- og
ungdomspsykiatri og specialleeger i psykiatri med seerlig viden
om transseksualitet samt specialleeger i paediatrisk
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endokrinologi og gynaekologi med seerlig viden om
transseksuelle bgrn og unge.
7.1.1.3. En enkelt lsege skal have det overordnede ansvar.
7.1.1.4. Forundersggelsen og behandlingen skal have seerlig fokus pa
den unges veaekst og udvikling samt familie og sociale forhold.
7.1.1.5. Den unge og dennes foraeldre skal have tilbud om radgivende
0g stgttende samtaler.
7.1.1.6. Hvornar den unge kan starte en forundersggelse, beror pa en
individuel vurdering.
7.1.2. Der skal gives den unge tid til refleksion.
7.1.3. Der skal efter de farste konsultationer udarbejdes en tids- og
behandlingsplan i samarbejde med den unge og dennes foraeldre.
7.1.4. Medicinsk behandling
7.1.4.1. Den medicinske behandling omfatter reversibel behandling med
supprimerende hormonterapi og delvist reversibel behandling
med kgnshormoner.
7.1.4.2. Inden opstart af medicinsk behandling, skal der veere
gennemfgrt en forundersggelse.
7.1.4.3. Supprimerende hormonbehandling:
7.1.4.3.1. Den unge er eller anses efter overvejende
sandsynlighed at veere transseksuel.
7.1.4.3.2. Den unge er egnet til behandlingen og har et
vedholdende gnske herom.
7.1.4.3.3. Den unge og dennes foreaeldre eller eventuel veerge
kan overskue konsekvenserne af behandlingen,
herunder kan give samtykke til behandlingen. Laegen
kan henvise til paediatrisk endokrinolog (veekst og
reproduktion).
7.1.4.3.4. At der ikke er somatiske eller psykiatriske forhold, der
taler imod.
7.1.4.3.5. Formalet med den supprimerende hormonbehandling
er at udseette den unges pubertet og dermed
udviklingen af kenskarakteristika for at give den unge
tid til refleksion og til at udforske sin kgnsidentitet.
7.1.4.3.6. Behandlingen skal almindeligvis ikke anvendes, far
den unge har ndet Tanner stadie 2 — 4.
7.1.4.3.7. Den unges fysiske udvikling skal fglges ngje, og de
behandlingsmaessige tilbud skal lgbende tilpasses den
unges udviklingsmaessige forandringer igennem
puberteten.
7.1.4.4. Kgnshormonbehandling:
7.1.4.4.1. Den unge er transseksuel.
7.1.4.4.2. Den unge er egnet til behandlingen og har et
vedholdende gnske herom.
7.1.4.4.3. Den unge kan overskue konsekvenserne af
behandlingen og give sit informerede samtykke hertil..
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7.1.4.4.4. At der ikke er somatiske eller psykiatriske forhold, der
taler imod.

7.2. Unge under 15 ar

7.2.1.

7.2.2.

Foreeldremyndighedens indehaver skal jf. sundhedslovens 8§ 16
inddrages.
Der kraeves informeret samtykke fra foraeldremyndighedens indehaver.

7.3. Unge, der er fyldt 15 ar

7.3.1.

7.3.2.
7.3.3.

Foreeldremyndighedens indehaver skal jf. sundhedslovens 8§ 16
inddrages.

Den unge kan selv give informeret samtykke.

Safremt en sundhedsperson jf. sundhedslovens § 17, stk. 2 efter en
individuel vurdering skanner, at den unge ikke selv er i stand til at forsta
konsekvenserne af sin stillingtagen kan foraeldremyndighedens
indehaver give informeret samtykke pa den unges vegne.

Tilladelse til kastration som led i kgnsskifte
8.1. Lovgrundlag

8.1.1.

8.1.2.

Sundhedsstyrelsen kan jf. sundhedslovens § 116 give en ansgger, der
jf. sundhedslovens § 115, stk. 3 er fyldt 18 ar, tilladelse til kastration
som led i kensskifte, hvis vedkommende har faet stillet diagnosen
transseksuel, har et vedholdende gnske om kastration som led i
kansskifte og kan overskue konsekvenserne.

Ved kastration forstas jf. sundhedslovens 88§ 104 og 115 indgreb,
hvorved kgnskirtlerne (testikler eller seggestokke og livmoder) fiernes,
eller behandlinger, hvorved de varigt seettes ud af funktion.

8.2. Fremgangsmaden ved ansggning om kastration som led i kensskifte

8.2.1.

8.2.2.

8.2.3.

Sundhedsstyrelsen skal i henhold til sundhedsloven godkende

kastration som led i kansskifte, det vil sige fijernelse af seggestokke og

livmoder hos kvinder og fjernelse af testikler hos maend.

Ansggning om kastration som led i keansskifte, skal sendes til

Sundhedsstyrelsen, Tilsyn og Patientsikkerhed, Axel Heides Gade 1,

2300 Kgbenhavn S.

Ansggningen skal veere dateret og underskrevet og indeholde fglgende

oplysninger:

8.2.2.1. Ansggerens navn, adresse 0g personnummer.

8.2.2.2. Om ansggeren gnsker kastration som led i operativt
kansskifte fra mand til kvinde eller fra kvinde til mand.

8.2.2.3. Hvem, der har foretaget forundersggelsen og herunder stillet
diagnosen transseksuel, vurderet, at ansggeren har et
vedholdende gnske om kastration som led i kensskifte samt
kan overskue konsekvenserne af indgrebet.

8.2.2.4. En erkleering fra den pagaeldende leege derom.

8.2.2.5. Entilladelse til, at Sundhedsstyrelsen kan indhente udtalelse
fra den pagaeldende leege.

Hvis ansggeren opfylder betingelserne, giver Sundhedsstyrelsen

tilladelse til kastration som led i operativt kansskifte.
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8.2.4. Huvis ansggningen giver anledning til tvivl herom, forelaegger
Sundhedsstyrelsen sagen for Retsleegeradet.

8.2.5. Stgtter udtalelsen fra Retslaegeradet ansggerens gnske om kastration
som led i operativt kansskifte, giver Sundhedsstyrelsen tilladelse dertil.

8.2.6. Stgtter udtalelsen fra Retsleegeradet ikke ansggerens gnske, foretaget
der partshgring, inden Sundhedsstyrelsen enten giver tilladelse til eller
afslag pa kastration som led i operativt k@nsskifte.

Den kirurgiske behandling (kgnsskifteoperationen)

9.1. De gyneekologiske og plastikkirurgiske indgreb pa genitalier i forbindelse med
operativt ka@nsskifte forudszetter indgaende specialisterfaring med kirurgiske
indgreb pa transseksuelle.

9.2. Kastration forudsaetter desuden mindst 6 maneders kontinuerlig
ka@nshormonbehandling malrettet det gnskede kan (medmindre der foreligger
en kontraindikation herfor).

9.3. Inden tildannelse af neopenis (kvinde til mand) og tildannelse af neovagina
(mand til kvinde) skal plastikkirurgen sikre, at der er gennemfart en kastration,
eller safremt operation planlaegges i ét forlgb, at der foreligger tilladelse til
kastration fra Sundhedsstyrelsen.

9.4. Kvinde til mand
9.4.1. Det operative kansskifte omfatter fijernelse af livmoder, aeggeledere,

aeggestokke og vagina.

9.4.2. Patienten skal ogsa tilbydes samtale og vurdering af mulighederne for
tildannelse af mandligt udseende kansorganer som tildannelse af
neopenis og pung.

9.5. Mand til kvinde
Det operative kansskifte omfatter fijernelse af testikler, penisamputation og
tildannelse af kvindeligt udseende k@gnsorganer.

Opfelgning efter kensmodificerende behandling

10.1. Den transseksuelle skal efter kensmodificerende behandling tilbydes at blive
fulgt af de behandlende i mindst et ar efter behandlingen er gennemfart.

10.2.Leegen skal sikre en forebyggende indsats for den transseksuelle, som har
gennemfgrt et operativt kensskifte, og er i kontinuerlig hormonbehandling.
Den forebyggende indsats skal have fokus pa saerlige risikoomrader, bl.a.
hjertekarsygdomme, knogleskarhed og visse kreaeftformer (bryst-, livmoderhals,
aeggestokke, livmoder og prostata), hvor kontrol og forebyggende tiltag skal
tilpasses den enkelte patient.

Afslag/tilbagetreedelse

Personer, som efter endt forundersggelse, ikke gnsker yderligere medicinsk eller
kirurgisk behandling, eller som far afslag pa behandling, skal have tilbud om
stagttende og radgivende samtaler.

Opheaevelse
Denne vejledning opheaever Sundhedsstyrelsens vejledning nr. 10077 af 27.
november 2006 om kastration med henblik pa kansskifte.

Sundhedsstyrelsen, den xx. 2014
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Bilag
Definitioner

Biologiske kgn

En persons biologiske kan defineres af bl.a. kromosomer, kanskirtler, kenshormoner,

indre og ydre kansorganer og sekundeere kanskarakteristika.

Nyfagdte barn har i de fleste tilfeelde et entydigt ken og tildeles derfor enten drenge- eller

pigekan.

Endokrinologi

Laeren om hormoner.

Epilering

Fjernelse af ugnskede harveekst.

Hormonterapi

Behandling med hormoner.

Juridisk kgnsskifte

Tildeling af nyt personnummer til en person, som oplever sig som tilhgrende det andet

kan.

Kgnshormonbehandling

Behandling med kanshormoner for at udvikle de sekundeere kanskarakterer for det kan,

som personen identificerer sig som og gnsker at tilhgre, samt for at deempe det ved

fadslen tildelte kans egenproduktion af kenshormoner.

Kgnsidentitet

Den enkelte persons vedholdende indre og individuelle oplevelse af

1. sit ken — hvilket maske, maske ikke svarer til det ved fadslen tildelte ken — og

2. sin krop — hvilket, hvis muligheden er til stede, kan indebaere sendringer af kroppens
udseende eller funktion gennem medicinsk, kirurgisk eller anden behandling —

og mader at udtrykke sit ken pa herunder pakleedning, tale og manerer,

Kgnsmodificerende behandling

Behandling med ke@nshormoner, operativ eendring af kensorganer og sekundeaere

kanskarakterer.

Kgnsskifte

Kort betegnelse for henholdsvis operativt kansskifte og juridisk kansskifte og for begge,

nar disse foregar i forleengelse af hinanden.

Kgnsskifteoperation

Operative indgreb og behandling med ka@nshormoner for at tilpasse den transkgnnedes

krop, sa den i stgrst mulig udstraekning svarer til personens oplevede kan.

1. Framand til kvinde — MtK: Behandling med kvindelige kenshormoner og operativ
tildannelse af en skede, hvorunder penis, pung og testikler fjernes.

2. Frakvinde til mand — KtM: Behandling med mandlige kenshormoner og operativ
fiernelse af livmoder og seggestokke og eventuelt ogsa af brysterne, samt muligvis
tildannelse af en penis.

Operativt kgnsskifte

Se: Kgnsskifteoperation.

Paediatri

Medicinsk speciale, der beskeeftiger sig med bgrnesygdomme.

Somatisk

Legemlig.
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Supprimerende

Daempende — bremsende.

Tanner stadie

Skala for fysisk udvikling hos bgrn, unge og voksne.

Transkgnnet/transkgnnede

Feellesbetegnelse om personer hvis kansidentitet eller kensudtryk i starre eller mindre
grad ikke er i overensstemmelse med det kan, de blev tildelt ved fadslen.

At veere transkgnnet har ikke noget med seksuel orientering at gare.

Transperson

Se: Transkgnnet/transkgnnede.

Transseksuel/transseksualitet

En person, hvis kgnsidentitet ikke svarer til det ved fgdslen tildelte kan, men som fgler sig
som tilhgrende det modsatte kan.

Nogle, men ikke alle gnsker at leve som og blive anerkendt som tilhgrende det modsatte
kan, og nogle, men ikke alle, gnsker behandling med keanshormoner og/eller kirurgiske
indgreb for at eendre sin krop, sa den bliver sa identisk som muligt med det anskede kan.

Med venlig hilsen

Vibe Grevsen Sgren Laursen
Transpolitisk talsperson Forperson

LGBT Danmark
Landsforeningen for bgsser, lesbiske, biseksuelle og transpersoner

LGBT Danmark — Landsforeningen for bgsser, lesbiske, biseksuelle og transpersoner
NGO in special consultative status with the economic and social council of the United Nations
NYGADE 7 » POSTBOKS 1023 + 1007 KGBENHAVN K « TLF. 33 13 19 48
LGBT@LGBT.DK » WWW.LGBT.DK


mailto:LGBT@LGBT.DK

