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Folketingets Sundheds- og Forebyggelsesudvalg har den 28. maj 2014 stillet
falgende spargsmal nr. 23 (L 189) til ministeren for sundhed og forebyggelse,
som hermed besvares.

Spargsmal nr. 23:
"Ministeren bedes kommentere henvendelsen af 27. maj 2014 fra LGBT Dan-
mark, jf. L 189 - bilag 5.”

Svar:

Indledningsvis bemeaerkes det, at LGBT Danmark i skrivelsen udtrykker glaede
over fremseettelsen af L 189. Dét, synes jeg, i sig selv er veerd at fremhaeve,
idet lovforslaget netop har til formal at forbedre transkennede vilkar i Danmark.

Ift. de neermere bemeerkninger kan jeg bemeerke falgende:

Oplysninger, der taler imod kastration som led i kensskifte, jf. § 115, stk.
1

LGBT Danmark anfgrer, at psykiatriske, sociale eller somatiske grunde ikke i
sig selv bar kunne begrunde et afslag pa tilladelse til en kansskifteoperation,
idet foreningen finder, at der kan vaere gode grunde til at en persons psykiatri-
ske, sociale eller somatiske problemer vil kunne forbedres ved at bringe over-
ensstemmelse mellem en person indre konsidentitet og ydre fysiske kansfrem-
toning.

Hertil bemaerkes det, at Sundhedsstyrelsen — pa samme vis som i dag — vil
pase, at der ikke foreligger avrige oplysninger, der taler imod kastration. Som
det fremgar af lovforslagets bemeerkninger kan der eksempelvis vaere tale om
situationer, hvor det grundet patientens gvrige sundhedstilstand ikke er tilrade-
ligt at gennemfare en kastration af sundhedsfaglige arsager. Dette skal ses i
lyset af, at en patient pa dette omrade — som ved alle andre behandlinger efter
sundhedsloven — ikke har ret til en ydelse i sundhedsvaesenet, hvis der er om-
steendigheder, der gar behandlingen lezegefagligt uegnet eller uforsvarlig. Der
henvises i den forbindelse til autorisationslovens § 17, hvorefter leeger skal
udvise omhu og samvittighedsfuldhed. Af dette falger, at der seedvanligvis ikke
udfgres behandling, der er laegefagligt kontraindiceret.

Juridisk kensskifte og kastration som led i kensskifte
LGBT Danmark foreslar, at betegnelsen operativt kensskifte anvendes i sund-
hedsloven, sa dette tydelig udsondres fra det juridiske kansskifte.

| den forbindelse kan der henvises til hgringsnotatet s. 6, hvor det fremgar, at
der ved kastration forstas indgreb, hvorved kanskirtlerne fijernes, eller behand-
ling, hvorved de varigt seettes ud af funktion, jf. sundhedslovens § 104.
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Side 2

Diagnosticering, vejledning og s&endringsforslag

LGBT Danmark finder det kreenkende og sygeliggerende for transpersoner, at
de skal gennem en psykiatrisk vurdering for at f& den diagnose, som er ngd-
vendig for, at de kan fa tilladelse til en kensskifteoperation og/eller anden
kansmodificerende behandling. Foreningen finder det ungdvendigt med et ud-
redningsforlegb med henblik pa at konstatere, om en person er transseksuel.
Det er alene personen selv, som kan afgare det. Foreningen foreslar desuden,
at man i stedet for et udredningsforlgb tilbyder transkennede

statte og vejledning med det formal at informere om tilgeengelige behand-
lingsmuligheder og virkningen heraf saledes, at den transk@nnede kan traeffe
beslutning om eventuel behandling pa et informeret grundlag.

Endvidere foreslar foreningen, at der stilles sendringsforslag, sa det bade
fremgar tydeligt, at man alene skal veere transkennet uden diagnose for at
kunne modtage kastration som led i kensskifte. Foreningen foreslar desuden,
at det bekreeftes, at anden form for kanskorrigerende behandling vil veere til
radighed for transkennede, som oplever et udtalt misforhold mellem deres bio-
logiske kan og det oplevede kan, uden diagnosen transkannethed, sdledes at
der ikke sker nogen indskraenkelse i adgangen til anden form for kgnskorrige-
rende behandling.

Hertil skal det bemaerkes, at det kun er den enkelte person, der kan forholde
sig til spargsmalet om egen kansidentitet. Herunder om vedkommende identi-
ficerer sig med sit biologiske kan eller ej, og hvorvidt og i hvilken grad ved-
kommende gnsker at fremtraede og leve som det kan, som vedkommende
identificerer sig med.

Heraf falger ikke, at den enkelte selv kan vaelge, hvilken medicinsk eller anden
kirurgisk behandling vedkommende skal have. Kansmodificerende behandling
kan have en raekke bivirkninger, og er ofte irreversibel. Som for anden be-
handling forudsaetter det en leegefaglig vurdering at ordinere en saddan be-
handling. Af hensyn til de pageeldende selv er det derfor vigtigt, at kensmodifi-
cerende behandling tilrettelaegges pé et sundhedsfagligt forsvarligt grundlag
under respekt for den enkeltes overbevisning.

For sa vidt angar selve indholdet af udredningen for transseksualitet bemaer-
kes det i gvrigt, at L 189 og de foresldede aendringer af sundhedslovens § 115
ikke vedrarer selve det sundhedsfaglige indhold af udredning og behandling af
personer, der gnsker kansmodificerende behandling. Jeg vil dog gerne be-
meerke, at jeg er uforstdende over for, at det efter LGBT Danmarks opfattelse
er kreenkende for personer, der sgger kansmodificerende behandling, at man
paser, hvorvidt der samtidig foreligger psykiatriske lidelser. Jeg tager afstand
fra den stigmatisering, det indebeerer af psykisk sygdom.

Begreber

LGBT Danmark papeger, at brugen af ordene "transkgnnet" og "transseksuel"
i umiddelbar sammenhaeng skaber uklarhed om ordenes betydning. Landsfor-
eningens foreslar derfor, at der i lovforslaget indsaettes en tilfgjelse, som defi-
nerer betydningen af de anvendte ord. Landsforeningen udtrykker desuden
enighed i hgringsnotatets tilkendegivelse om, at begrebet transkennet vedrga-
rer en bredere malgruppe end begrebet transseksuel.



Hertil skal det bemaerkes, at det ikke vurderes ngdvendigt eller hensigtsmeaes-
sigt at introducere en naermere definition af transkgnnet i sundhedsloven, idet
begrebet ikke anvendes i loven. Der henvises i gvrigt til hgringsnotatets s. 7.

WHO’s sygdomsklassifikation

LGBT Danmark anerkender, at der skal veere en diagnose i forbindelse med
behandling ved kegnsskifteoperationer og anden kensmodificerende behand-
ling, men finder at diagnosekode ikke behgver at veere klassificeret i afsnittet
"psykiske lidelser og adfeerdsmaessige forstyrrelser”, og henviser til, at for-
eningen har foreslaet andre mulige registreringsmader.

For sa vidt angar LGBT Danmarks betragtninger om WHQO’s sygdomsklassifi-
kation henvises til hgringsnotatets side 11-12, idet det samtidig bemaerkes, at
der er opmaerksomhed pa omradet ifm. den pagaende revision af WHO'’s klas-
sifikationssystem.

Specialeplanlaegning

LGBT Danmark udtrykker opbakning til det hensigtsmaessige i en speciale-
planlaegning, men finder ikke, at udredning for transseksualitet kan betegnes
som et hgjt specialiseret omrade, da der ikke findes belaeg for at kreeve gynae-
kologiske og kirurgiske kompetencer til stede i umiddelbar naerhed af de per-
soner, der varetager en evt. udredning. Landsforeningen finder det heller ikke
hensigtsmeessigt, at udredning for transseksualitet kun kan foretages et sted i
landet, men heller ikke hensigtsmaessigt at oprette flere klinikker rundt om i
landet. Foreningen foreslar, at safremt det fastholdes, at der skal laves et ud-
redningsforlab for at vurdere, om en person er transseksuel, sa bar udrednin-
gen bade kunne forega bade i offentligt og privat regi.

For s& vidt angar betragtninger om Sundhedsstyrelsens specialeplanlaegning i
forhold til omradet for udredning og behandling af kensidentitetsproblemer
henvises til hgringsnotatets side 10 og 11.

| forhold til foreningens betragtninger om behandling i privat regi bemaerkes

det, at det folger af sundhedslovens § 208 at Sundhedsstyrelsens speciale-

planlaegning omfatter de offentligt finansierede opgaver pa sygehusomradet,
og séledes vedrarer varetagelsen af patientbehandling for offentlige midler i

savel offentligt som privat regi.

Matte et privat sygehus have gnske om at tilbyde udredning eller behandling
af transseksualitet mod egenbetaling fra en patient — dvs. helt uden om det of-
fentlige sygehusvaesen — vil dette ikke vaere omfattet af sundhedslovens §
208. Det tilbud, som et privat sygehus eventuelt matte gnske at tilbyde, vil dog
fortsat skulle veere i overensstemmelse med autorisationslovens regler om
omhu og samvittighedsfuldhed og desuden veere i overensstemmelse med
Sundhedsstyrelsens vejledning pa omradet, bl.a. ift. sikring af grundig udred-
ning og inddragelse af tvaerfaglige specialiserede lsegefaglige kompetencer.

Biologisk ken mv.

LGBT Danmark bemeerker, at der under farstebehandlingen blev henvist til det
biologiske kan som 'det rigtige', et absolut ken. Foreningen anfgrer, at dette er
forkert, idet man ved et operativt kansskifte fijerner kanskirtler og de ydre
kropslige kanstegn justeres. Foreningen finder det saledes ukorrekt at tale om
et absolut, biologisk ken. Endvidere bemeerker foreningen, at der er flere
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grunde til at anske juridisk kansskifte, og at man ma sparge om, hvilken ge-
vinst samfundet har af at anse en person for et andet ken, end hvad vedkom-
mende fgler og udtrykker.

Hertil kan jeg bemeerke, at jeg deler foreningens synspunkter i den henseen-
de, at jeg bestemt ogsa er uforstdende over for, hvilken gevinst samfundet har

af at anse en person for en andet keon, end hvad vedkommende fgler og ud-
trykker sig som.

Med venlig hilsen

Nick Haekkerup /  Anna Skat Nielsen



