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Bakgrund

All halso- och sjukvard ska ges med respekt for alla manniskors lika varde och fér den enskilda

manniskans vardighet (2§ HSL). Denna riktlinje ersatter den tidigare riktlinjen Kénsdysfori —

remittering och tillhérande stdd. Riktlinjen ar utformad i enlighet med Socialstyrelsens kunskapsstéd

“God vard av vuxna med kénsdysfori” (Socialstyrelsen, 2015). | dessa kunskapsstdd betonas vikten av

att vardtagaren far moéta vardgivare med sarskild kompetens kring kdnsidentitetsfragor.

Transpersoner! ar en sarskilt utsatt grupp. Enligt Folkhalsomyndighetens undersokning (2015)
upplevde 39 % dalig generell hdlsa. Samsjukligheten ar stor for transpersoner. Bland annat har 36 %
allvarligt Overvagt att ta sitt liv det senaste aret, betydligt hogre an befolkningen generellt dar andelen
ar 6 %. Patientgruppen har lagt fortroende for halso- och sjukvarden. | undersékningen framkom aven
att 40 % undvek eller skét upp att soka vard senaste aret av radsla for daligt bemdétande. Vidare
uppgav 14 % att de nagon gang de senaste tre manaderna har utsatts for krankande behandling av

1 Enligt Folkhalsomyndigheten definieras transpersoner som “ett paraplybegrepp for personer vilkas
konsidentitet och/eller kdnsuttryck inte stammer dverens med det juridiska kon som tilldelades vid
fodseln.” (Folkhdlsomyndigheten, 2015)
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personal inom varden. Det finns sarskilda riskfaktorer for icke-bindra? som annu oftare upplever att
omgivningen inte anvander valt pronomen och namn samt upplever sdmre stéd av familjen.

Framtagande av denna riktlinje

Den tidigare riktlinjen Vuxna med kénsdysfori/kénsinkongruens Iéper ut 2026-01-31. | vantan pa
Socialstyrelsens kunskapsstoéd for vuxna férlangs denna version med endast mindre férandringar. Det
ar tva separata riktlinjer; en fér barn och unga och en fér vuxna. En arbetsgrupp med kliniker som leds
av verksamhetsutvecklare har identifierat behov, analyserat nulaget. Gruppen har ocksa pabdérjat
arbetet med lokala rutiner pa respektive verksamhet i samrad med verksamhetsutvecklaren.
(Riktlinjen tar hansyn till Socialstyrelsens beslut fran 2023-03-08 gallande nationell hégspecialiserad
vard som trader i kraft 2024-01-01.)

Definition

Kdnsdysfori ar en informell dversattning av det engelska uttrycket gender dysphoria som DSM-V
tillampar. Kénsdysfori definieras som ett psykiskt lidande eller en férsamrad formaga att fungera i
vardagen som orsakas av att kdonsidentiteten inte stdmmer dverens med det registrerade kdnet. De
tillstand som motsvarar kdnsdysfori i ICD-10-SE finns under rubriken "Transsexualism och &évriga
konsidentitets-stdrningar”. | ICD-11 har F:64 diagnoserna tagits bort. | stallet inférs diagnosen "gender
incongruence” som placeras i det nya kapitlet "Conditions related to sexual health” for vilket tillstand
listas som kan krava vardkontakt men inte klassas som sjukdomar. Socialstyrelsen arbetar just nu
med att dversatta ICD-11 fran engelska till svenska. En svensk version av ICD-11 beréaknas finnas
publicerad i slutet av 2024. Det ar dock annu inte faststallt nar inférandet av ICD-11 i Sverige blir
aktuellt. I denna riktlinje anvander vi darfér bada begreppen kénsdysfori och kdnsinkongruens.

En person kan ha fragor kring sin kdnsidentitet utan att identifiera sig som transperson eller lida av
kdnsdysfori.

Vad innebar en konsdysforiutredning
| Sverige finns for narvarande flera utredningsenheter for kdnsdysfori.

En utredning av kdnsdysfori innehaller psykiatriska, psykologiska och psykosociala delar. Syftet med
utredningen ar att bedéma om och i vilken utstrackning patienten lider av kdnsdysfori.

Nar diagnos som ar relaterad till kbnsdysfori sakerstélls kan kénsbekraftande behandling inledas.
Malet med kdnsbekraftande behandling ar att férbattra mojligheterna fér personen att uppfattas i
enlighet med sin kdnsidentitet i samspelet med andra manniskor och syftar till att minska kénsdysforin
och det lidande det for med sig.

Om det finns psykisk ohdlsa som maste utredas/behandlas remitteras patienten till hemortens
specialistpsykiatri eller vardcentral. Utredningen av kdnsdysfori kan ske parallellt &ven om patienten
har kognitiva, emotionella och personlighetsmassiga aspekter som kan paverka en kdénsbekraftande
behandling.

Konsidentitetsteamet Region Varmland

Remittering till konsidentitetsteamet

Patienter med fragestallning kopplat till kdnsdysfori och/eller kdnsidentitet ska remitteras till
samordnare transvard inom mottagningen fér sexuell halsa. Remittering kan ske oavsett remittentens
yrkeskategori och verksamhetsomrade. Patienter kan ha fortsatt kontakt med redan etablerade
vardkontakter. Patienter kan ocksa sjalva stka kontakt via telefon eller 1177.

2 Enligt Folkhalsomyndigheten definieras icke-bindra som “person som identifierar sig som mellan eller
bortom kénsuppdelningen i kvinna eller man. Ibland anvands icke-binar” som ett paraplybegrepp for
olika kdnsidentiteter som inte foljer tvakbnsnormen.” (Folkhalsomyndigheten, 2015)
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Teamets uppdrag

Fore eventuell utredning

Vid tecken pa konsdysfori eller starka 6nskemal om remiss till kdnsdysforiutredning skickas remiss till
utredningsenhet. Remiss kompletteras med basal diagnostisk bedémning utford av psykolog eller
psykiater. For personer utan pagaende kontakt inom psykiatrin utférs bedémningen av psykolog
kopplad till konsidentitetsteamet. Fér personer med pagaende kontakt vid psykiatrisk mottagning
anvands redan befintlig beddmning om den ar likvardig och nyligt utférd. | annat fall remitteras fill
aktuell mottagning for utférande av basal diagnostisk bedémning. Om en person har pagaende
insatser/samtal via psykiatrin ar det viktigt att de fortsatter parallellt med insatser fran
konsidentitetsteamet.

Stodjande/utforskande samtal erbjuds om personen ar osaker pa énskemal/behov av utredning och
dartill eventuell kdnsbekraftande vard.

Narstaendestod: Ett till tva samtal kan erbjudas separat for narstaende.
Vid behov av behandlande samtal remitteras till den vardniva som beddmts lamplig.
Samverkan kan med férdel géras med individens 6vriga vardkontakter.

| vantan pa utredning
| vantan pa utredning erbjuds vid behov stddjande samtal var tredje manad. Detta kan ske parallellt
med Ovriga insatser sasom behandlande samtal eller annan vard pa annan enhet.

Narstaendestdd: Ett till tva samtal kan erbjudas separat for narstaende.

Efter utredning

Om diagnoskod F64.0 eller F64.8 stallts och det beslutats att kdnsbekraftande vard i nagon form ska
starta gors det pa initiativ av utredande enhet som tillsammans med personen gor en
behandlingsplan.

Om person, oavsett anledning, valjer att avbryta utredning eller behandling ska vi séka kontakt med
personen, identifiera behov av stdd samt informera om pagaende studie®.

Konsbekraftande vard i Region Varmland

Fertilitetsbevarande atgarder

Remiss kommer till fertilitetsmottagningen for att spara kdnsceller om sa dnskas innan uppstart av
hormonell behandling (kan ocksa vara innan pubertetsblockerande behandling).

Hormonell behandling
Nar hormonniva bedéms stabil och har sa varit tva ar, remitteras patienter till endokrinologisk
mottagning for testosteronbehandling och till gynekologisk mottagning fér 6strogenbehandling.

Kirurgisk behandling

Salpingooferektomi/hysterektomi/sterilisering. Utférs via gynekologisk mottagning nar nédvandiga
dokument fran Rattsliga radet inkommit.

Harborttagning
Remiss skickas fran mottagningen for sexuell halsa till Karlstad hudklinik. Se refererat dokument
Harborttagning — kénsdysfori (RIK-16064).

Konsbekraftande rostbehandling

Det 6vergripande malet med rést- och kommunikationsbehandling ar att forbattra mojligheterna for
personen att uppfattas i enlighet med sin kdnsidentitet i samspelet med andra manniskor. For att
kunna uppna detta resultat kravs att logopeden, och i vissa fall foniatern, utreder och bedémer
personens individuella omstandigheter och forutsattningar samt personens individuella mal med
behandlingen.
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