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Bakgrund
Forvaltningen har fran Socialstyrelsen fétt remissen “Nationellt
kunskapsstod for vard och behandling av personer med kdnsdysfori/

dnr: 3.7- 8732/2014”. Svar ska vara inldmnat senast den 15 maj
2014.

Arendets beredning
Arendet har beretts inom avdelningen for stadsévergripande sociala
fragor.

Arendet

Sammanfattning av kunskapsstddet

Socialstyrelsens hittills framtagna kunskapsstdd avseende vard och
behandling av personer med konsdysfori giller vuxna. Det slutliga
kunskapsstodet kommer dven att uppméarksamma situationen for
barn och ungdomar.

I kunskapsstodet redogér Socialstyrelsen for rekommendationer och
bedomningar ndr det géller specialiserad vérd och behandling for
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personer med konsdysfori. Kunskapsstodet omfattar fragor som
beror hela vardkedjan, det vill séga frén utredning och behandling
till eftervard och uppf6ljning. Sammanlagt ror det sig om ett 40-tal
rekommendationer och bedomningar. De &r tinkta att fungera som
stod for att alla patienter ska fa likvéardig vard oavsett var 1 landet de
bor. Varden ska baseras pa en individuell beddmning och utgé fran
bésta tillgdngliga kunskap. Konsdysfori innebér att en persons
konsidentitet avviker helt eller delvis fran det kon som personen har
registrerats som vid fodseln. Ar 2012 hade cirka 1 000 personer
kontakt med varden med anledning av konsdysfori.

De diagnoskriterier som anvénds, utgar bade fran den klassifikation
som utges av Virldshdlsoorganisationen (WHO) och som forkortas
ICD (International Classification of Diseases and Related Health
Problems) och fran den psykiatriska diagnosmanual som utges av
den amerikanska professionsorganisationen APA (American
Psychiatric Association) och som forkortas DSM (Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders).

Nir det géller vuxna ar det forsta nddvandiga kriteriet att det finns
en bristande dverensstimmelse mellan konsidentitet och anatomiskt
kon. Det andra nédvindiga kriteriet dr att det foreligger ett kliniskt
signifikant lidande eller att tillstaindet innebér nedsatt
funktionsforméga for individen.

Statistik

Den nationella statistiken visar att antalet personer som erhéllit de
olika diagnoskoderna har dkat under de senaste aren
(Socialstyrelsens patientregister). Under ar 2012 hade 975 vuxna
och 70 barn registrerats med diagnosen transsexualism eller 6vrig
konsidentitetsstorning. Av barnen hade hélften diagnosticerats med
transsexualism och hélften med antingen annan specificerad
konsidentitetsstorning eller ospecificerad konsidentitetsstorning. Av
de vuxna hade tre fjardedelar fatt diagnosen transsexualism.

Fram till 2012 ansokte cirka 50 till 70 personer per ar om dndrad
konstillhorighet hos Socialstyrelsens réttsliga rad som fattar beslut i
fragor avseende konsdysfori. Néstan alla ansokningar har godkénts
av rattsliga rddet. Under 2013 6kade antalet ansdkningar till 170
personer. En trolig forklaring till 6kningen uppges vara att
steriliseringskravet for att dndra den juridiska konstillhorigheten
togs bort. Lagen (1972:119) om faststdllande av konstillhorighet i
vissa fall dndrades fran och med den 1 juli 2013 och det 4r numera
inte langre ett krav att en person som ska dndra sin konstillhorighet
maste ha steriliserats eller av ndgon annan orsak sakna
fortplantningsforméga.
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Lagstiftning

Av 1 § lagen (1972:119) om faststidllande av konstillhorighet i vissa
fall, forkortad konstillhorighetslagen, framgar att en person kan fa
faststéllt att personen har en annan konstillhdrighet &n den som
framgar av folkbokforingen. Detta kan ske under forutsittning att
personen

1. sedan en lang tid upplever att han eller hon tillhor det andra konet
2. sedan en tid upptrader i enlighet med denna konsidentitet

3. maste antas komma att leva i denna konsidentitet dven i framtiden
4. har fyllt arton &r.

Interventioner som kan erbjudas

I forskningsstudier betonas vikten av att personer som arbetar som
utredare, socialarbetare eller psykoterapeuter ar fortrogna med
konsdysforiska personers specifika problematik. Det finnas visst
vetenskapligt stod for att ett starkt och stodjande socialt ndtverk kar
chansen att patienten blir ndjd och minskar risken for att patienten
angrar sin konskorrigering. Detta talar indirekt for att psykosocialt stod
till patienten sjilv och personens anhdriga har en gynnsam effekt pa
patientens livskvalitet.

Olika behandlingséatgarder kan erbjudas till personer som soker vard
med anledning av konsdysfori. Hur manga, vilka typer av
interventioner som dr ldmpliga och nir de ska genomforas kan variera
mellan olika individer.

Foljande interventioner kan erbjudas enligt kunskapsstodet:
psykoterapeutiska och psykosociala interventioner for att
utforska den egna konsidentiteten, konsrollen och
konsuttrycken, att hantera konsdysforins negativa inverkan pa
den psykiska hélsan, att komma tillrdtta med ett internaliserat
forakt for normoverskridande konsidentiteter, att fa hjdlp av det
sociala nitverket och andra personer i liknande situationer, att
forbattra kroppsbilden eller att kunna hantera psykiska
pafrestningar
hormonbehandling for att fordroja puberteten, feminisera eller
maskulinisera kroppen och sinnet
plastikkirurgi for att fordndra priméra eller sekundara
konskarakteristika
rost och kommunikationsbehandling, for att forbittra
mojligheterna att uppfattas som en person av det dnskade konet
1 samspel med andra ménniskor
harborttagning hos personer med manligt fodelsekon, for att
forbéttra mojligheterna att uppfattas som mer kvinnlig.

Personer som ndgon gang diagnosticerats med konsdysfori behdver
ofta vard livet ut. Denna livslanga vérd ror saval den fysiska som den
psykiska hélsan.
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Sexuell och reproduktiv halsa/Fertilitet

Enligt Socialstyrelsens rekommendation bor hilso- och sjukvarden
erbjuda individanpassad sexologisk eller sexualmedicinsk radgivning
och behandling till de konsdysforiska personer som onskar det.

Det ar vanligt att personer med konsdysfori vill ha eller kan komma att
vilja bilda familj. Sarskilt for yngre personer som dnnu inte hunnit bli
fordldrar kan barnonskan ingé i livsplanen. Samtidigt innebér
konskorrigerande behandling ofta stora risker for fertiliteten. Dels kan
langvarig maskuliniserande eller feminiserande hormonbehandling
forsamra reproduktionsféormagan, dels innebér kirurgiska ingrepp i
underlivet per definition att man inte kan skaffa barn pa samma sitt
som heterosexuella par.

Hailso- och sjukvarden rekommenderas att erbjuda personer med
konsdysfori information och rddgivning om vardens mojligheter att
hjélpa dem att kunna bli fordldrar samt om fertilitetsbevarande
atgirder. Atgirder som omnimns i kunskapsstodet r bl.a. att frysa
sperma eller frysa obefruktade och befruktade dgg for att kunna
astadkomma en graviditet vid ett senare tillfalle med hjilp av
provrorsbefruktning.

Juridiska forutsattningar vid assisterad befruktning

Personer med kvinnligt fodelsekdn som inte paborjat eller tillfalligt
avbryter hormonbehandlingen och som avstar frin konskorrigerande
kirurgi 1 underlivet kan fa barn med en manlig partner pa egen hand
eller genom assisterad befruktning med enbart parets kdnsceller. Aven
personer med manligt fodelsekon som véljer att frysa sina spermier
och som har en kvinnlig partner kan fa fertilitetsbehandling i Sverige.

Eftersom det i Sverige endast &r tillatet med donation av en sorts
konsceller till ett par, och eftersom surrogatmoderskap inte ar tillatet &r
det inte mojligt for personer med konsdysfori av antingen manligt eller
kvinnligt fodelsekon som lever i andra parkonstellationer att bli
genetisk forélder.

Bevarandetider for vivnadsprover sdsom obefruktade &gg och spermier
ska bestimmas utifrdn provernas héllbarhet och anviandbarhet (5 kap. 5
§ Socialstyrelsens foreskrifter och allménna rad (SOSFS 2002:11) om
biobanker i hdlso- och sjukvarden med mera). Flera landsting har som
rutin att spara sperma tills mannen fyller 55 ar. Frysta obefruktade dgg
anses av landstingen ldmpligt att spara tills kvinnan fyller 45 ar.
Befruktade dgg far forvaras i hogst fem éar, foreligger det synnerliga
skdl fir Socialstyrelsen medge att tiden for forvaring i fryst tillstdnd
forlangs (5 kap. 4 och 6 § lagen [2006:351] om genetisk integritet med
mera). Befruktade dgg far enbart anvéndas i den relation som var
aktuell vid tidpunkten for befruktningen. Aggstocksvivnad kan sparas
lika lange som obefruktade dgg. Rattslaget vad géller mojligheten att fa
ut sina frysta konsceller frén en biobank for att anvédnda dem i Sverige
eller i annat land &r dock dnnu sa ldnge oklart.
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Regeringen tillsatte i juni 2013 en utredning om utdkade mojligheter
till behandling av oftrivillig barnloshet. I utredningen ska man bland
annat undersoka om den fordldraskapsrittsliga regleringen behover
dndras pa grund av slopade steriliseringskrav vid dndrad
konstillhorighet samt eventuell lagdndring om surrogatmoderskap.
Utredningen ska vara klar i juni 2015.

Forvaltningens synpunkter och forslag
Forvaltningen har inga synpunkter avseende de medicinska
interventionerna som rekommenderas i kunskapsstodet.

En dndrad konstillhorighet leder till flera avgorande etiska
stdllningstaganden for bdde den enskilde individen och for
samhéllet. Framfor allt géller detta rattigheten och mojligheten att
skaffa barn. Forvaltningen kan konstatera att det familjeréttsliga
regelverket inte har reviderats parallellt med utvecklingen inom det
medicinska omrddet. Forvaltningen bedomer att konsekvensen av
att lagstiftningen ligger efter kan innebara kdnsloméssiga
forsvarande omstindigheter bade for barn och for fordldrar.
Forvaltningen anser ocksa att det dr av stor vikt att involverade
statliga myndigheter &r dverens vid en dndrad juridisk
konstillhorighet om hur ett eventuellt fordldraskap ska definieras.



