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Endelig besvarelse af spergsmal nr. 13 (2006/07, Alm. del - B
142), som Folketingets Sundhedsudvalg stillede til den davarende
indenrigs- og sundhedsminister den 24. maj 2007.

Spergsmal 13:

"Ministeren bedes redegere for lovgivningen og sagsbehandling i forhold til trans-
seksuelles/transkennedes mulighed for at fa en kensskifteoperation i de evrige
nordiske lande, England, Tyskland, Holland og Belgien."

Svar:

Jeg kan pa den baggrund af de oplysninger, ministeriet har modtaget fra Belgien,
Finland, Nederlandene, Norge, Storbritannien og Sverige, oplyse felgende om mu-
ligheden for i de navnte lande at f& en kensskifteoperation:

Belgien
Der er ikke i den belgiske lovgivning fastsat regler om proceduren for kensskifte-

operationer. Adgangen til en kensskifteoperation beror pé en leegelig beslutning. P&
nogle belgiske hospitaler er det tvaerfaglige teams, som gennemgar hele kensskif-
teproceduren (psykiatrisk diagnosticering og vejledning, hormonal terapi og kirur-
giske indgreb).

Behandlingen vedrerende kensskifte er offentligt finansieret i det omfang, de me-
dicinske ydelser fremgér af nomenklaturen, som vedtages af sundhedsministeren i
samrad med sygekasserne og aktererne inden for det medicinske omrade. Der fin-
des ingen specifik nomenklatur for kensskifteoperationer, men konsultationer, vis-
se undersogelser og behandlinger udfort af laeger og specialleeger, visse hormon-
produkter og de vaesentligste kirurgiske indgreb i forbindelse med kensskifte er
(delvist) offentligt finansierede.

Finland

Der er i Social- og Hélsovardsministeriets forordning nr. 1053 af 3. december 2002
fastsat regler om undersogelse og behandling med henblik pé kensskifte.

Efter reglerne henvises en person, som sgger behandling pa grund af transseksua-
lisme, til undersogelser ved Helsingfors Universitetssygehus eller Tammerfors
Universitetssygehus. Undersagelse, behandling og opfelgning varetages af en mul-
tiprofessionel arbejdsgruppe med kendskab til transseksualisme. Arbejdsgruppen
ledes af en speciallaege i psykiatri.

Patienten gennemgar forst fornedne psykiatriske undersegelser med henblik pa at
fastsla, om forudsatningerne for hormonbehandling foreligger. Hvis det vurderes
at veere tilfaldet, henvises patienten til en specialleege 1 gynaekologi eller endokrino-
logi til bedemmelse og eventuel pabegyndelse af hormonbehandling.

Henvisning af patienten til kenskorrigerende kirurgiske behandlinger, herunder
sterilisering, forudsatter, at psykiatere fra de to universitetshospitaler kan anbefale
dette. I praksis gennemfores kenskorrigerende kirurgiske behandlinger forst efter
en vis periode, hvor patienten har levet som det modsatte ken (den sakaldte “real



life experience”). De finske myndigheder har ikke oplyst, hvor lang tid denne peri-
ode i praksis straekker sig over.

Der er ikke fastsat regler om alderskrav for gennemforelsen af kensskifteoperatio-
ner, men i praksis gennemfores kensskifteoperationer i Finland kun pa voksne.
Kensskifteoperationer er offentligt finansierede.

Nederlandene:

Der er ikke i nederlandsk lovgivning fastsat regler om proceduren for kensskifte-
operationer.

En person, der gnsker et kensskifte, skal folge den seedvanlige medicinske proce-
dure. Efter fast praksis skal en person vaere myndig (18 ar) for at gennemga en
kensskifteoperation.

Hormonbehandlinger, psykologisk/psykiatrisk behandling, leegekonsultationer og
kensskifteoperationen er fuldt offentligt finansierede.

Norge:
Der er ikke fastsat saerlige regler om proceduren for kensskifteoperationer. Adgan-

gen til udredning og behandling felger af, at transseksualisme er klassificeret som
en diagnose i WHO’s diagnosesystem ICD-10. Tilbud om behandling gives efter
diagnostiske kriterier.

The Gender Identity Disorder Clinic (GID-klinikken) 1 Oslo har landsfunktion for
udredning og behandling af transseksualisme.

Det er en forudsatning for hormonel behandling af transseksualisme, at patienten
er fyldt 18 ar, har kendskab til risici ved behandlingen og i mindst 6 maneder forud
for hormonbehandlingen har levet som det modsatte ken (real life experience™)
eller har gennemfort et psykoterapiforleb efter de indledende undersegelser, hvor-
ved patientens gnske om behandling er konsolideret. Det er en forudsatning for
kenskorrigerende kirurgisk behandling, at patienten i ét ar uatbrudt har vearet i
hormonbehandling og mindst i ét ar succesfuldt og kontinuerligt har levet som det
modsatte ken.

Der udfores ikke kenskorrigerende behandling af personer under 18 &r. En person
under 18 ar kan dog identificeres og folges med henblik pa eventuel diagnose og
behandling efter det fyldte 18. ar.

Hormonbehandling, psykologisk behandling og kirurgiske indgreb er offentligt
finansieret i samme omfang som anden behandling.

Storbritannien:

En person, der ensker en kensskifteoperation, skal gennemga grundige psykologi-
ske undersggelser. Udredningen foregér over en periode pa mindst ét ar. Typisk er
det en proces, der kan vare i op til 2 ar, hvor vedkommendes livsstil undersoges
med henblik pa at fastsl4, at ensket om at gennemgé den irreversible kensskifte-
operation er vedholdende. I praksis gennemferes kensskifteoperationer kun for
personer, der er 18 ar eller derover.

Kensskifteoperationer gennemfores i det offentlige sundhedssystem og er fuldt
offentligt finansierede. Visse tilknyttede ydelser f.eks. taleterapi kan vare selvfi-
nansierede.

Sverige:
En person, der ensker at gennemgé en kensskifteoperation, henvises til udredning

pa en af de nuveerende 5 psykiatriske klinikker, der er specialiseret til at foretage en
sadan udredning. Udredningen foregér som regel over mindst 2 ar og omfatter sé-
vel psykiatrisk bedemmelse som psykologisk undersggelse og somatisk udredning.



Efter de geeldende regler i den svenske lov om kastration er det som udgangspunkt
et krav for kastration, at vedkommende er fyldt 23 &r, og at leegen, som udferer
indgrebet, samt en anden leege bedemmer, at forudsaetningerne for at gennemfore
indgrebet er til stede. Kastration af personer under 23 ar kan efter de galdende
regler kun gennemfores, hvis der er serlige grunde hertil og med Socialstyrelsens
tilladelse. I praksis undtages der i visse tilfelde fra reglerne. Udredning og hor-
monbehandling i forbindelse med transseksualisme kan pabegyndes inden det fyld-
te 18. ar.

I en betaenkning om andret kenstilhersforhold (SOU 2007:16) udgivet den 19.
marts 2007 er der foresldet en raekke lovaendringer forst og fremmest vedrerende
den regulering, der findes i Sverige vedrerende en persons juridiske kenstilharsfor-
hold. Der foreslas i betaenkningen ogséa en ophavelse af den svenske lov om kastra-
tion. En ophavelse af lov om kastration vil indebzre, at kastration fremover kan
gennemfores for personer, der er fyldt 18 ér, hvis der f.eks. pad grund af transsek-
sualisme er medicinsk indikation for en sddan operation. Der er ikke p& nuvarende
tidspunkt fremsat lovforslag om opfelgning af betaenkningen for den svenske Riks-
dag.

Jeg kan tilfeje, at ministeriet ikke har modtaget oplysninger fra Island og Tyskland.



