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Remissvar DS 2018:11 - Vissa kirurgiska ingrepp i
kdnsorganen

REFSL (Riksforbundet f6r homosexuellas, bisexuellas, transpersoners och queeras rittigheter) har
beretts tillfalle att yttra sig 6ver DS 20718:11-1issa kirurgiska ingrepp i kinsorganen. RESL limnar

hirmed 6ver foljande synpunkter.

Sammanfattning

RFSL ser mycket positivt pa att sirskilja den medicinska behandlingen vid kénsdysfori
fran de juridiska processerna kring dndring av det kén som framgar av folkbokféringen.
Det dr mycket positivt att alla vars kropp inte stimmer 6verens med ens kénsidentitet
omfattas av den nya lagen och att dven ickebinira, som behover, kommer att fa tillgaing
till underlivsoperationer.

RFSL ir ocksa vildigt positiva till att ta bort tillstandskravet f6r myndiga personer sa att
beslutet flyttas fran Rattsliga radet till den myndiga personen sjilv i samrad med
behandlande likare.

RESL anser att alla skrivningar dir det stir “personen maste antas komma att leva i
samma konsidentitet dven 1 framtiden” ska dndras till “beslutet ar fast forankrat hos
personen”, for att 6ka den enskildes inflytande 6ver varden.

RESL ser att det kommer att bli mycket svart for personer under 18 ar att fa mojlighet att
fa vard genom denna nya lagstiftning, da “synnerliga skal” for ingrepp 1 kénsorganen ska
finnas och Rittsliga radet foreslas gora en tillstandsprévning. RESL anser att tillgang till
vard som kan minska lidande inte endast kan ges till myndiga personer. Vardbehovet och
vardens moijlighet till goda resultat ska styra, inte personens alder.

RESL vill att Rattsliga radet, utifran bristande kompetens och lagt fértroende bland béade
transpersoner och kénsutredningsteam, frantas sin roll som beslutsfattare gillande
konsbekraftande underlivskirurgi.

RFSL anser att det dr problematiskt att tillgangen till vard for intersexpersoner (gamla
noga att samtycka och efterfraga vard) riskerar att forsimras i och med detta lagférslag.
Trots detta anser vi att regeringen bor ga framét med denna lagstiftning (med vara
foreslagna dndringar) men snarast tillsitta en ny utredning dér det gors en 6versyn av
helhetssituationen for intersexpersoner gillande vard och rittigheter. En utredning
behovs for att sikerstilla tillgang till vard for personer som behover det och for att
skydda barn mot kosmetiska ingrepp i konsorganen som sker utan barnets samtycke.
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Bakgrund

Lag (1972:119) om faststéllande av konstillhorighet 1 vissa fall var virldens forsta lag som
reglerade byte av juridiskt kon. Sedan tidigt 1970-tal har mycket hint pa omradet rittigheter f6r
transpersoner, men lagtexten har férutom mindre men mycket betydande férandringar i
skrivelserna forblivit intakt och lagens forarbete édr idag helt utdaterat. Utredningen “Juridiskt
koén och medicinsk kénskorrigering” (SOU 2014:91) lade forslag pa ny lagstiftning pa omradet,
vars forslag RFSL i stort vilkomnade. Det ér glidjande att denna departementspromemoria
ligger forslag som 1 huvudsak gar i linje med utredningens. Trans- och intersexpersoner ska ha
ritt till kroppslig integritet, en person ska inte behéva gora ingrepp i sin kropp for att fa sin
konsidentitet erkind av staten'. Alla minniskor, oavsett alder, bor ha tillging till livsnédvindig
vard.

Lagforslaget innebar i korthet:

1) att en person inte ska behdva byta juridiskt kon for att fa tillgang till kénsbekriftande ingrepp i
konsorganen;

2) Att aven ickebinira far tillgang till denna vard;

3) Att myndiga personer inte behéver soka tillstind hos Socialstyrelsen for att fa tillgang till
ingrepp 1 kénsorganen;

4) Att forbudet mot ingrepp pa personer under 18 ar slopas, men att det kommer att krivas
Socialstyrelsens tillstaind for ingrepp, samt att tillstand enbart ska ges om “synnerliga skil” finns
for ingrepp;

5) Att intersexpersoner (personer med medfédda avvikelser 1 kénsutvecklingen) ska lyda under
samma lagstiftning som transpersoner, om man behéver viard som “gar emot” det kén som

tilldelades vid fodseln.

Detta lagforslag ér ett steg i ritt riktning och kommer pa manga sitt att innebara 6kad hilsa och
vilbefinnande fOr transpersoner i Sverige, och férhoppningsvis dven for intersexpersoner. RFSL
ser dock viss problematik med den féreslagna lagstiftningen och hoppas att det slutgiltiga
lagforslaget kommer att ta hansyn till denna kritik.

Skilja pa kénsbekraftande behandling och andring av det kén som framgar av
folkbokféringen

RFSL ser mycket positivt pa att sirskilja den medicinska behandlingen vid konsdysfori fran de
juridiska processerna kring dndring av det kén som framgar av folkbokforingen. En person ska
inte behova dndra juridiskt kén f6r att fa tillgang till vard eller vice versa. Detta dr ett stort steg
framat for transpersoners, och vissa intersexpersoners, frihet och ritt till kroppslig integritet.

Forutsattningar for kdnsbekraftande behandling

RFSL ir positiva till de fordndringar av lagen som innebar att skrivningar kring att “tillhéra det
andra konet” och “han eller hon” férsvinner. Det édr positivt att det dven 6ppnar upp for

! The Yogyakarta Principles plus 10 (2017).
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ickebindra personer att fa tillgang till kénsbekraftande ingrepp i kénsorganen. Det ér ocksa
positivt att alla vars kropp inte stimmer 6verens med ens kénsidentitet omfattas av den nya
lagen, oavsett om det finns en vilja att dndra juridiskt kon eller ej.

Vi dr ocksa positiva till att beslutet flyttas fran Rittsliga radet till den myndiga personen sjilv i
samrid med behandlande likare. RFSL ir positiva till att den enskildes individuella
sjalvbestimmanderitt har legat till grund for lagférslaget. Vi instimmer med utredaren att
tillstindsprovningen inom Riittsliga radet har spelat ut sin roll* och att det bor vara en uppgift for
den medicinska professionen (i samrad med patienten sjilv) att avgora nir underlivskirurgi kan
och ska goras, i likhet med vad som giller for Gvriga delar av den konsbekriftande virden’. Det
ar, redan 1 nuldget, vildigt ovanligt att Rittsliga radet gor en annan bedémning dn de utredande
likarna for binidra transpersonet’. Tillstindsprovningen inom Rittsliga ridet har alltsi inneburit
en onddigt lang vintan pa beslut i de allra flesta fall.

I 2 § i lagforslaget finns ett antal uppstillda krav for att ingrepp ska fa gbras. Det star att
kirurgiska ingrepp far goras pa den som fyllt 18 ar om 1) personen upplever att kroppen inte
overensstimmer med konsidentiteten, och 2) personen maste antas komma att leva i samma
konsidentitet dven i framtiden. Meningen om att “personen maste antas.. ““ ir problematisk,
utifran att det ir oklart vem som ska anta detta. Ar det personen sjilv eller personens likare, eller
bada? Att ocksa utga ifran att en person maste ha samma konsidentitet dven framledes ar dven
det problematiskt, da kénsidentitet kan vara flytande. Aven en person som exempelvis definierar
sig som ickebinir och senare i livet utvecklar en kvinnlig identitet, kan vara i starkt behov av
femininiserande underlivskirurgi. Enligt RESL édr det inte en “stabil” konsidentitet som borde sta
1 centrum, utan huruvida personen sjilv tinker och kinner att hen kommer att vara n6jd med
beslutet under hela livet. En battre formulering skulle vara “och beslutet dr fast férankrat hos
personen” (denna formulering ér tagen fran utredaren sjilv i departementsskrivelsen pa sidan
67). Var formulering ligger betoning pa den enskildes individuella sjalvbestimmanderitt och
frihet, sisom var intentionen med den nya lagen.

Sjilvbestimmanderitt skulle ocksd innebdra en frihet och 6kad trygghet f6r personen som séker
vard att lyfta eventuella tankar och orosmoment kring kénsbekriftande behandling som manga
idag inte vagar visa for varden. Att kunna Sppna upp sig kring dessa fragor skulle innebira att
varden far ta del av en mer sanningsenlig bild av transpersoners vardbehov, samt att personer
som sOker konsbekriftande vard far ett stirkt stod 1 att fatta beslut om sin kropp.

En 6nskan om att andra juridiskt kon, eller att redan ha dndrat juridiskt kon, ska inte ligga till
grund for beslut om underlivsoperation, enligt departementsskrivelsen. Det dr dock potentiellt
mojligt att utredare kan tolka formuleringen “personen maste antas komma att leva i samma
konsidentitet dven i framtiden” som en 6nskan om ett nytt juridiskt kén, vilket dr problematiskt
och kan undvikas med en annorlunda formulering.

2 DS 2018:11 5. 78
3 DS 2018:11 s. 64
* DS 2018: 5. 78
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Att beslutet ska vara férankrat hos personen sjilv gar dven 1 linje med den dom i

Europadomstolen fran 2003 som fastslog att tillgang till kénsbekriftande vard bor ga i linje med

den enskildes ritt att sjilv avgora sin konsidentitet (respect for sexual self determination)’.

Forslag pa forindring av paragraf 2 i lagen om vissa kirurgiska ingrepp i konsorganen

Lydelse DS 2018:11

RESL.:s foreslagna lydelse

2 § Kirurgiska ingrepp som avses i1 § far
goras pa den som har fyllt 18 dr om personen
upplever att kroppen inte 6verensstimmer
med konsidentiteten och personen miste antas
komma att leva i samma konsidentitet dven i

2 § Kirurgiska ingrepp som avses i1 § far
goras pa den som har fyllt 18 dr om personen
upplever att kroppen inte 6verensstimmer
med konsidentiteten och beslutet dr fast
forankrat hos personen.

[framtiden.

Minderariga transpersoners vardbehov

RESL stiller sig bakom departementsskrivelsens forslag om att ta bort den formella
aldersgriansen for ingrepp i kénsorganen och avlidgsnande av kénskortlarna. RFSL ér positiva till
att det inte inférs nagon nedre aldersgrins for dessa ingrepp, dven om vi tror att detta lagférslag i
praktiken inte kommer att leda till att ungdomar under 18 ar faktiskt far tillging den
livsnédvindiga vard som de behover.

RFSL menar att det utredningen nu féreslar ar ett avskaffande av det fé6rbud mot ingrepp som
rader idag, men samtidigt sitts sa hoga krav upp att personer under 18 ar i praktiken inte far
tillodng till denna vard. Detta giller framst rekvisitet “synnerliga skil” samt att den berérda maste
soka tillstind genom Socialstyrelsen.

RESL kinner till flera fall dir den unga personen, vardnadshavare och likare gemensamt ser att
det finns ett akut behov av en underlivsoperation f6r att minska den unga personens allvarliga
lidande, men bromsas av att detta i dagslaget inte tillats genomféras i Sverige. Vid flertalet
tillfallen har behandlande likare rekommenderat att familjen sjilva ska betala for att genomfora
ingreppet utomlands. Detta gor minderariga transpersoners tillgang till vard till en resursfraga.
Trots att lagen nu foreslas att fordndras tror vi inte att situationen fOr personer under 18 ar
tydligt kommer att forbattras i och med denna foérindring, och vi kan komma att vara i samma
situation dven efter denna lags inférande. Vi ser att det idag forekommer att ungdomar skadar sig
sjalva i konsorganen eller pa andra sitt far illa nir de inte ser en annan utvig ur sitt lidande och
sin dysfori. For barnens bista dr det viktigt att kunna se att denna vard for vissa barn ar
livsnédvindig, och att det dr viktigt att de kriterier som sitts upp for ungdomar under 18 ar inte
blir sa skarpa att barn inte far tillgang till denna vard.

> European Court of Human Rights: I7an Kiick v. Germany, no. 35968/97, §56, ECHR 2003-VIL
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I en artikel i Likartidningen® forra dret skriver de likare som arbetar med kénsutredningar vid
Astrid Lindgrens barnsjukhus att “tidigt insatt behandling underlittar mojligheten att
framgangsrikt passera i det 6nskade kénet och dr forknippat med betydligt bittre prognos.”
Detta torde rimligtvis gilla all typ av vard, dven om det inte finns nagon beprévad erfarenhet
(dnnu) gillande underlivskirurgi f6r personer under 18 ar 1 Sverige.

Vi dr positiva till att personer 6ver 15 ar ska kunna fora sin egen talan i dessa fall, da det 1 vissa
fall 4r sa att virdnadshavare inte fOrstdr sitt barns basta och 4r motstidndare till att barnet ska fa
nédvindig vard.

Sammanfattningsvis dr RESL oroliga 6ver att lagen kommer innebdra sa harda krav att det 1
praktiken fortfarande kommer att vara mycket svart, eller till och med omdéjligt, f6r personer
under 18 att fa vard. Tillgang till vard som kan minska lidande kan inte endast ges till myndiga
personer. Virdbehovet och viardens mojlighet till goda resultat ska styra, inte personens alder.

Tillstandsprévning

Hailso och sjukvardslagen slar fast att vard ar atgarder f6r att medicinskt férebygga, utreda och
behandla sjukdomar och skador. Varden ska ges med respekt f6r alla manniskors lika virde och
for den enskilda manniskans virdighet. Den som har det storsta behovet av hilso- och sjukvard
ska ges foretride till virden’. Kénsdysfori bland unga ir nigot som for minga innebir ett
mycket stort vardbehov f6r att undvika sjilvmord, depression, dtstérningar och andra
konsekvenser.

Likare har, 1 samrad med patienten, mojlighet i de allra flesta fall att besluta om vilken vard en
patient behéver och sedan inleda behandling. Det ir rimligt att dven varden for unga trans- och
intersexpersoner fungerar pa samma sitt. Det dr orimligt att en person, bara for att hen ar
minderarig, ska soka tillstind hos Socialstyrelsen for att fa tillgang till det som i manga fall ér
livsuppehallande vard®. Aven ungdomar har ritt till denna vérd. Vi ir 6vertygade om att likare,
dven utan tillstindsprévning, kommer att vara mycket restriktiva med att gora irreversibla
ingrepp 1 kénsorganen pa minderariga, om de inte dr 6vertygade om att beslutet dr fast forankrat
hos personen sjilv och att angerrisken dr minimal. Vi anser att det borde vara den unges
informerade samtycke som dr avgorande i frigan om kirurgiska/medicinska ingrepp i
konsorganen. RESL anser att en bestimmelse om att minderériga ska soka tillstind, men vuxna
inte ska det, dr aldersdiskriminerande. Alla har ritt till livsuppehallande vérd, oavsett alder. Vi ar
positiva till skrivningarna om att barnets bésta ska vara avgérande och att barnet ska ha samtyckt

till ingrepp.

Om ett tillstindskrav inférs f6r minderdriga maste den instans som utfirdar tillstind ha mycket
god transkompetens och kompetens om unga transpersoners livsvillkor. Nedan finns fortsatta

¢ Likartidningen. 2017;114:EFMY
7 Hilso- och sjukvardslag (2017:30)

¥ RFSL anser att transvard i manga fall 4r att betrakta som livsuppehdllande véird i och med att konsdysfori i vildigt hog
utstrackning leder till sjalvmordstankar och sjilvmordsférsok.
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resonemang om limpliga och olimpliga instanser, 1 det fall forslaget om ett tillstaindskrav fortsatt
foreligger.

“Synnerliga skal”

Det dr mycket olyckligt att personer under 18 ar tvingas ansoka om tillstand hos Rattsliga radet
(Iis mer om dem som beslutsfattande instans nedan) samt att det maste finnas “synnerliga skal”
for ingreppet. En skrivelse om “synnerliga skil” dr en mycket skarp juridisk skrivning, och 1
praktiken kommer det att bli mycket svart for en person under 18 ar att fa tillgang till ingrepp 1
koénsorganen.

I férfattningskommentaren (s. 96) skriver utredaren att synnerliga skal innebir att bestimmelsen
ska tillimpas restriktivt. I praktiken riskerar detta att innebir att ungdomar som verkligen
behover vard forvigras detta.

Genom att skriva in “synnerliga skil” och ha samma lagstiftning f6r intersexungdomar och
transungdomar forsimras tillgangen till vard for intersexungdomar jaimfort med idag. Detta kan
inte accepteras. Detta har vi utvecklat ytterligare under rubriken “Intersexpersoners vardbehov”.

Om ett tillstindskrav dnda inférs anser REFSL att skrivningen “synnerliga skal” borde littas sa att
fler far tillgang till vard. Ett mojligt sitt att gora detta ar att byta ut “synnerliga” mot “sirskilda” 1
lagtexten, dd detta skulle 6ka moijligheten till vard.

Rattsliga radet
REFSL idr som tidigare nimnts negativa till att tillstindsprévning 6verhuvud taget ska goras och
att det da ska vara Rittsliga radet vid Socialstyrelsen som dr beslutsfattande instans.

Rittsliga radet har haft en roll som portvakt till kénsbekriftande vard under mycket ling tid.
RESL har drivit flera domstolsirenden mot Socialstyrelsens Rittsliga rad ddr personer nekats att
fa ett nytt, korrekt juridiskt kén. RFSL har vunnit den stora majoriteten sidana fall. Detta visar
att kompetensen att avgéra om en person bor fa genomga ingrepp i kdnsorganen ar bristfallig
hos denna instans. Deras nuvarande riktlinjer f6r vad som krivs for att fa dndra det kén som
framgar av folkbokféringen gir emot Socialstyrelsens eget kunskapsstod f6r varden av personer
med konsdysfori. Dessa riktlinjer forfattades och skickades ut till utredningsteamen efter det att
kunskapsstoden publicerats av Socialstyrelsen, vilket visar pa savil en bristande vilja att f6lja med
1 forbittringen av varden som brist pa kompetens i fragorna. Socialstyrelsen skrev sjilva en
hemstillan’ till Socialdepartementet och bad om att Rittsliga radets roll som beslutsfattare i dessa
irenden ska tas bort. Darfor dr det olyckligt att Rittsliga radet i denna departementsskrivelse
foreslas att dven framdéver fa en roll som beslutsfattande dels for tillstaind for ingrepp 1
konsorganen for personer under 18 ér, dels f6r personer som vagrats ingrepp och vill 6verklaga
beslutet fran likaren. RFSL vill att Rittsliga radet, utifran bristande kompetens och lagt

? Hemstillan om andring av férordning (2015:284) med instruktion f6r Socialstyrelsen.Dnr 1.2-5641/2018.
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fortroende bland bade transpersoner och kénsutredningsteam, frantas sin roll som beslutsfattare

gillande konsbekriftande underlivskirurgi.

I departementsskrivelsens lagtext stir i nuldget inget om att det maste vara Rittsliga ridet hos

Socialstyrelsen som tar beslut 1 dessa drenden.

Om ett tillstindskrav fortsatt kommer foreslas, ser vi, liksom Socialstyrelsen sjalva, att

myndigheten kan fatta dessa beslut i enlighet med myndighetens arbetsordning.

Forslag pa forindring av paragraf 4 i lagen om vissa kirurgiska ingrepp i kénsorganen

Lydelse DS 2018:11

RESL.:s foreslagna lydelse

4 § Den som inte har fyllt 18 ar och vill
genomga kirurgiskt ingrepp som avses i1 §
Ska ansoka om tillstand hos Socialstyrelsen. Tillstand
ska ges om personen upplever att kroppen inte
6verensstimmer med konsidentiteten och
personen niiste antas komma att leva i samma
kdnsidentitet dven i framtiden och det finns synnerliga
skdl for ingreppet.

Vid beslut om #/istand till ingrepp enligt forsta
stycket ska barnets bésta vara avgorande.
Tillstand tar endast ges om barnet har samtyckt

till ingreppet.

Huvudférslag
4 § Den som inte har fyllt 18 ar och vill

genomga kirurgiskt ingrepp som avses i1 §
ska fa det om personen upplever att kroppen
inte Overensstammer med konsidentiteten och
beslutet dr fast forankrat hos personen.

Vid beslut om zngrepp enligt forsta stycket ska
barnets basta vara avgérande. Ingrepp far
endast goras om barnet har samtyckt till

ingreppet.

Alternativt forslag
4 § Den som inte har fyllt 18 ar och vill
genomga kirurgiskt ingrepp som avses i1 §

ska ans6ka om tillstand hos Socialstyrelsen.
Tillstind ska ges om personen upplever att
kroppen inte 6verensstimmer med
konsidentiteten och beslutet dr fast forankrat hos
personen och det finns sdrskilda skil tor

ingreppet.

Vid beslut om tillstand till ingrepp enligt
forsta stycket ska barnets bista vara
avgorande. Tillstand far endast ges om barnet
har samtyckt till ingreppet.
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Intersexpersoners vardbehov

Utredarens uppdrag var att ta fram en ny lag om medicinsk kénskorrigering och att ta stéllning
till om det finns behov av att anpassa vissa bestimmelser i den nya lagen utifrin situationen for
de som f6ds med medfédd avvikelse 1 konsorganen (intersexpersoner). En utgangspunkt var att
det inte far bli svarare for personer med medfédda avvikelser 1 kénsutvecklingen att operera sig
an det dr idag (s. 71). Utredarens slutsats blev att endast vissa delar av den grupp av
intersexpersoner som omfattas av lagen idag ska gora det framéver och att siarskilda
bestimmelser inte behdvs f6r de intersexpersoner vars konsbekriftande vard fortsatt ska regleras
1 denna lag. Dessa intersexpersoner ska lyda under samma bestimmelser och skrivelser som
transpersonet.

Detta dr mycket olyckligt, da det innebar dels att lagstiftningen missar att skydda intersexbarn
fran rent kosmetiska ingrepp i kénsorganen som sker utan samtycke, samtidigt som den riskerar
att forsimra tillgangen till n6dvindig vard for personer under 18 ar. RFSL anser inte att
utredaren med denna skrivning tillgodosett kravet att det inte ska bli svarare dn idag att operera
sig, for den intersexperson som sjilv onskar.

I nu gillande lag finns tva paragrafer som beskriver olika personkretsar som kan vara aktuella f6r
indring av juridiskt kén samt att i samband med en sadan justering ocksa kan ans6ka om ingrepp
1 kénsorganen. Intersexpersoner kan beroende pa vilka specifika omstindigheter som giller den
enskilda omfattas av bada personkretsarna. Oftast dr den personkrets och de krav som stalls upp
1 §1 gillande for intersexpersoner, detta dr samma paragraf vilken ocksa omfattar transpersoner
samt staller upp kravet att den sokande ska ha fyllt 18 ar, medan §2 endast kan vara aktuell f6r
intersexpersoner. I §2 sitts flertalet otidsenliga krav upp for beviljande av nytt juridisk kén, men
da det inte finns ndgot krav pa uppnadd alder sa 6ppnas ocksa upp f6r moéjligheten till nytt
juridisk kén och tillstand till ingrepp i konsorganen innan 18 ars alder f6r den mindre
personkrets som 1 praktiken édr aktuell for §2.

Enligt dagens lagstiftning far dirfér vissa personer under 18 ar med medfédd avvikelse i
konsutvecklingen tillgang till konsbekriftande ingrepp i kénsorganen med forildrars
medgivande. Ingrepp pa barn 6ver 12 ér far enbart ske med barnets eget samtycke.

Utredningen féreslar en uppdelning av gruppen intersexperson som ir i behov av
konskorrigerande behandling som dr mycket olycklig. Utredaren vill att de intersexpersoner som
idag omfattas av §2 fram&ver inte ska omfattas av den nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1
konsorganen. Gruppens tillgang till vard ska istallet regleras enligt Hilso- och sjukvardslagen
vilket 4r bra eftersom det lyfter bort tillstandskravet f6r varden av minderériga. Det som dock ar
mycket olyckligt dr att de minderariga intersexpersoner som idag innefattas i {1 inte alls far
samma tillgang till varden. De minderariga intersexpersoner som idag omfattas av {1 ar frimst de
personer som tidigare 1 livet, ofta i den tidiga barndomen, har genomgitt underlivsoperationer
som senare i livet visat sig ga emot personens egen konsidentitet och dirmed bidra till ett
forstarkt lidande. Att det nu foreslas att de enda intersexpersoner som fortsatt ska behova soka
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tillstind fOr sina ingrepp dr just de intersexpersoner som varden tidigare gjort ingrepp som
personen inte dr n6jd med ar inte acceptabelt.

I utredningens forslag ska dessa barn under 18 ar enbart fa tillgang till konsbekriftande ingrepp 1
konsorganen om man har “synnerliga skil”. Detta innebir att det kommer att vara mycket fa
personer som fir tillging till detta, att det enbart ska ske i undantagsfall'’. Om det inte ir si att
“medfodd avvikelse i konsutvecklingen™ anses utgora ett synnerligt skil, vilket inte framgar av
lagens forarbeten att det ska gora.

RESL anser att alla intersexpersoner ska ha tillgang till konsbekriftande vard, inklusive ingrepp i
konsorganen, utan tillstindsprévning. Detta uppnas till stor del redan i detta forslag genom att
tillstindskravet f6r personer Gver 18 ér tas bort bade for trans- och intersexpersoner som 6nskar
ingrepp 1 kénsorganen, men tillgangen till vard f6r delar av intersexpersonerna under 18 ar
kringskadrs fortfarande. Hur lagstiftningen, i detta mycket komplexa juridikomrade, ska utformas
sa att det med sdkerhet kan undvikas att intersexpersoners tillgang till vard inskranks har RFSL
inte nagot exakt forslag pa i nuliget. Vi anser istéllet att intersexpersoners situation behéver
utredas ytterligare sa att tillgangen till vard sikerstills fOr alla intersexpersoner oavsett dlder.

RESL forstar inte varfor det ska vara sadan stor skillnad pa tillgangen till vard for 4 ena sidan en
person som vill gbra ingrepp som gar 1 linje med det kon som tilldelades vid f6dseln och 4 andra
sidan en person som vill gbra ingrepp som “gar emot” det kon som tilldelades vid fodseln. I bada
fallen handlar det om att férandra kroppen sa att den bittre Gverensstimmer med
konsidentiteten. I ena fallet rakade likarna vilja “ritt” juridiskt kon fran borjan, och i andra fallet
valde likarna “fel” juridiskt kon, och i bada dessa fall beh&éver personen fa tillgang till n6dvindig
vard. Ingrepp i konsorganen f6r den som vill f6rindra kroppen i linje med tilldelat kén regleras
inom HSL, medan samma ingrepp f6r den som vill f6rindra kroppen at ett annat hall ska enligt
utredaren regleras i denna lagstiftning och for personer under 18 dr dven passera det nilséga som
det innebir att uppfylla kravet “synnerliga skal” for att tillstind ska ges. Alla intersexpersoner
som behéver vard maste kunna fa det pa ett enkelt sitt for att minska lidande, oavsett likarnas
val av juridiskt kon vid fédseln, alder eller andra aspekter.

Det ir otroligt olyckligt om intersexpersoner, som utredningen skriver pa sidan 37, ska tvingas
uppsoka transvarden for att fa vard, enbart for att fel kon tilldelats vid fodseln. Personens egen
onskan och konsidentitet ska vara avgérande for den vard som ges inom den specialiserade
intersexvarden. Darfor anser RFSL att ingen intersexperson ska tvingas uppsoka ett
konsutredningsteam inom transvarden for att fa tillgang till n6dvandig vard, da
konsutredningsteamen ar anpassade for transpersoner, inte intersexpersoner. Sjalvklart ska en
person med intersexdiagnoser som sjalv vill ha specifikt transvard kunna soka sig till detta, men
en person ska inte tvingas gora det for att fa tillgang till vard.
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I utredningen (s. 61-62) g6r man skillnad pa olika intersexpersoner och férsoker klargora vilka
som ska omfattas av denna nya lagstiftning och vilka som inte ska géra det. Denna uppdelning ar
for oss ganska oklar och skulle beh6va fortydligas. I utredningen skriver man att medfédd
avvikelse 1 konsutvecklingen inte alltjimt foreligger hos personer som genomgitt ingrepp i
koénsorganen som barn. Man menar att intersextillstandet dr “botat” 1 och med de ingrepp som
gjorts pa personen som barn, och att man alltsa ska ga igenom transvarden for att fa tillgang till
ingrepp 1 konsorganen om sa ir fallet. Detta anser RFSL 4r mycket problematiskt. Om virden
gjorde fel, och gjorde ingrepp i barnets konsorgan “at fel hall” sa féreligger ju i hogsta grad den
medfédda avvikelsen i kénsutvecklingen. Det dr ytterst problematiskt med instillningen att om
varden “gjorde fel” fran borjan, sa ska det inte korrigeras pa littaste sitt, utan patienten maste
inda genomga en transutredning for att fa tillgang till ingrepp 1 konsorganen. RFSL anser att en
diagnos om medfodd avvikelse i konsorganen borde ricka for att fa tillgang till underlivskirurgi
(om man sjilv samtycker), man ska inte ocksa behova en diagnos om koénsdysfori.

Vi ser att det dr oerhort viktigt att Socialstyrelsen tar fram ett kunskapsstéd for vard och
behandling av intersexpersoner, och ser mycket positivt pa att Regeringen den 14 juni 2018 gav
detta uppdrag till Socialstyrelsen. Det beh6vs utredas och skapas rekommendationer som fastslar
vilken behandling som tar sin utgangspunkt i vetenskap och beprévad erfarenhet samt med
respekt for minskliga réttigheter. Socialstyrelsens egen rapport om véarden for intersexpersoner
visar ocksa att det ar olika vilken vard och st6d som ges beroende pa var i landet en person bor,
detta behover ses Gver och atgirdas.

Barnperspektivet 1 detta lagférslag blir otydligt, da det pa samma gang missar att skydda sma barn
fran onddiga underlivsoperationer och samtidigt ger simre tillgang till vard f6r de unga som ir s
stora att de sjilva kan efterfraga den. For barnens bista dr det viktigt att intersexvarden
tillodnglige6rs och att sjalvbestimmandet stirks istillet for forsvagas.

RESL anser att utredningen genomgaende visar pa bristande fOrstaelse for intersexpersoners
levadsvillkor och rittigheter. Fraigan om unga intersexpersoners vard ér inte grundligt utredd
vilket medfor att det saknas rimliga skil till att foresla en sa ojamlik tillgang till sidan vard.
Dessutom gar en sadan begransning av tillgangen till vard f6r en del av gruppen intersexpersoner
rakt emot Europaradets resolution 2191 om att medlemsstaterna bor se till att intersexpersoner
har effektiv tillging till virden genom hela livet'.

Intersexbarns rattigheter

RESL anser att denna utredning ar mycket problematisk vad giller instillningen till rent
kosmetiska ingrepp 1 kénsorgan pa intersexbarn (barn som f6ds med avvikelser i
konsutvecklingen).

11 Resolution 2191 (2017). Promoting the human rights of and eliminating discrimination against intersex people.
Council of Europe.
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I promemorian skriver man pa sidan 37: “Den vard som ges till personer med medfédda
avvikelser i syfte att behandla, bota eller férebygga sjukdom eller skada ges med st6d av allméinna
regler pa hilso- och sjukvirdens omrade. Det kan t.ex. réra sig om ingrepp som gors for att
lindra smirta och obehag, for att mojliggora urinering eller f6r att skapa eller bevara fertilitet.
Samma sak giller f6r de ingrepp som gors i syfte att fi utseendet pa kénsorganen att
6verensstimma med det kon som barnet tilldelats. Sddana ingrepp gors ofta redan nar
barnet ir litet, men det kan bli aktuellt 4ven senare i livet. Aven dessa ingrepp sker alltsa med
stod av allmédnna regler pa hilso- och sjukvirdens omrade.”

RFSL har inget emot ingrepp pa barn 1 syfte att behandla, bota eller férebygga sjukdom eller
skada. Dessa typer av ingrepp dr i de allra flesta fall befogade. Vi vinder oss dock mot ingrepp pa
barn som dr s smad att de inte kan ge sitt samtycke nir ingreppen gors, enbart pa indikationen att
“normalisera” utseendet pa kénsorganen. Dessa typer av ingrepp borde enbart fa géras pa barn
som ir tillrackligt stora fOr att sjilva ge sitt samtycke till behandlingen. Det finns alltf6r manga
fall ddr dessa typer av ingrepp gjorts i tidigt i livet och dér personen senare, som vuxen, har stora
fysiska och psykiska men av detta. RFSL anser att barn inte ska genomga medicinskt obefogade
underlivsoperationer innan de sjilva ir sa gamla att de kan uttrycka en egen konsidentitet och ge
ett informerat samtycke till de behandlingar som ir forestaende. Ett argument for tidiga
konsnormaliserande operationer dr att fordldrarnas och omgivningens instillning till barnet kan
paverkas om barnet har atypiska kénsorgan. RESL anser att forildrar och omgivningens
instillning behover bemétas med utbildning, stod och samtal, inte med kirurgi.

Att Sverige genomfor dessa ingrepp gir dessutom emot Europaradets resolution 2191 som
uppmanar till ett fé6rbud mot normaliserande ingrepp pa spadbarn som gors utan individens
samtycke'”. Europaridet menar att dessa ingrepp inskrinker den kroppsliga integriteten och
uppmanar istillet till att intersexpersoner helt ska accepteras i samhillet utan vare sig
stigmatisering eller diskriminering, nagot som RFSL stiller sig bakom. FN:s sirskilda rapportor
om tortyr fastslog i en rapport 2013 att normaliserande operationer pa intersexbarn dr del av den
grymma, ominskliga eller férnedrande behandling som férekommer mot minoriteter inom halso-
och sjukvirden i manga linder."

Enligt HSL ar det idag redan straffbart att utféra medicinskt omotiverade ingrepp, och dirmed
torde ingrepp som syftar till att fd kdnsorganen att 6verensstimma med det kén som tilldelats
vid foédseln (utan att personen sjilv har uttryckt sin kénsidentitet och vilja till detta) redan vara
olagliga. Detta sker dock fortlépande for intersexpersoner vilket dr en grov krinkning av
intersexpersoners manskliga rittigheter som aldrig kan accepteras.

RESL anser att regeringen snarast bor tillsdtta en utredning for att utreda hur en lagstiftning som
férbjuder omotiverade kirurgiska ingrepp och behandlingar pa intersexpersoner som inte har gett

12 Resolution 2191 (2017). Promoting the human rights of and eliminating discrimination against intersex people. Council of
Europe.

13 Report of the Special Rapporteur on torture and other cruel, inhuman or degrading treatment or punishment, Juan E. Méndez,
A/HRC/22/53, (2013)
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sitt samtycke skulle kunna se ut, med syfte att sedan ligga fram en proposition med ett sadant
lagforslag till riksdagen. REFSL ser dnda att det utifran en sammanvigd bedomning dr férdelaktigt
att utredningens lagforslag tillstyrks och att en ny lag kan vara gillande fram tills dess att en ny
utredning om intersexpersoners situation framfort nya forslag.

Sammanfattningsvis anser RFSL att

1. Tillgangen till vard for intersexpersoner, oavsett alder, far inte férsdmras.

2. Regeringen skyndsamt ska tillsitta en ny utredning dér det gors en Gversyn av
helhetssituationen for intersexpersoner gillande vard och rittigheter, for att sakerstilla
tilloang till vard f6r personer som behéver det och f6r att skydda barn mot kosmetiska
ingrepp 1 kénsorganen.

Overklagan av beslut

Om en vardgivare vigrar utféra den vird som en patient anser att hen behéver sa kan man,
enligt HSL, fa en ny medicinsk bedémning av annan likare. Detta giller saklart dven dven for
personer som vill fa tillgang till ingrepp 1 konsorganen. Det ir viktigt att det framgar i lagens
férarbeten att Gverklagan till Socialstyrelsen enligt paragraf 3 dr en vag att ga, men att det bor
ocksa fortydligas att en patient dven kan vinda sig till en annan vardgivare for att fa tillgang till
den vird som den behover.

Som en foljdindring av RFSLs tidigare forslag om att dven beslut om minderarigas ingrepp 1
konsorganen ska ske mellan den medicinska professionen och den berérda sa behover ocksa

mojligheten till 6verklagande ges till personer under 18 ar, se vart forslag pa ny paragraf 3.

Forslag pa forindring av paragraf 3 i lagen om vissa kirurgiska ingrepp i kénsorganen

Lydelse DS 2018:11 RESL.:s foreslagna lydelse

3 § Om kirurgiskt ingrepp i fall som avses 2 § | 3 § Om kirurgiskt ingrepp i fall som avses 2 §
vigras, ska den som dr ansvarig for varden eller 4 § viagras, ska den som ér ansvarig for
skyndsamt se till att fragan understills varden skyndsamt se till att frigan understills
Socialstyrelsens prévning f6r beslut. Socialstyrelsens prévning f6r beslut.
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RFSL:s forslag pa ny lag om vissa kirurgiska ingrepp i kdnsorganen

Lydelse DS 2018:11

RESL:s foreslagna lydelse

1 § Denna lag innehaller bestimmelser om kirurgiska ingrepp 1 en persons kénsorgan och avligsnande

av en persons konskortlar, som syftar till att gbra sd att personens kropp dverensstimmer med

personens konsidentitet.

2 § Kirurgiska ingrepp som avsesi 1 § far gbras pa
den som har fyllt 18 ar om personen upplever att
kroppen inte Gverensstimmer med
konsidentiteten och personen miste antas komma att
leva i samma konsidentitet dven i framtiden.

3 § Om kirurgiskt ingrepp i fall som avses 2
vigras, ska den som dr ansvarig for varden
skyndsamt se till att fragan understills
Socialstyrelsens prévning f6r beslut.

4 § Den som inte har fyllt 18 ar och vill genomga
kirurgiskt ingrepp som avses i 1 § ska ansika om
tillstand hos Socialstyrelsen. Tillstand ska ges om
personen upplever att kroppen inte
Overensstimmer med konsidentiteten och personen
mdste antas komma att leva i samma kinsidentitet dven i
framtiden och det finns synnerliga skal for ingreppet.

Vid beslut om fillstand 1/l ingrepp enligt f6rsta
stycket ska barnets bésta vara avgérande. Tillstand
tir endast ges om barnet har samtyckt tll
ingreppet.

2 § Kirurgiska ingrepp som avses i 1 § far goras pa
den som har fyllt 18 ar om personen upplever att
kroppen inte Gverensstimmer med
konsidentiteten och besiutet dr fast forankrat hos
personen.

3 § Om kirurgiskt ingrepp i fall som avses 2 § e/er
4 § vigras, ska den som ir ansvarig f6r varden
skyndsamt se till att fragan understills
Socialstyrelsens provning for beslut.

4 § Den som inte har fyllt 18 ar och vill genomgi
kirurgiskt ingrepp som avses i1 § ska fa det om
personen upplever att kroppen inte
overensstimmer med konsidentiteten och besiutet
ar fast forankrat hos personen.

Vid beslut om zngrepp enligt forsta stycket ska
barnets bista vara avgérande. Ingrepp far endast
goras om barnet har samtyckt till ingreppet.

5 § Avser en ansOkan enligt 4 § ett barn som har fyllt 15 ar fdr barnet anséka sjilv. Den som har fyllt 15

ar har ritt att sjdlv fora sin talan i mal och drenden enligt denna lag.

6 § Den som har tagit befattning med ett drende enligt denna lag fir inte obehdrigen r6ja vad han eller

hon i sin verksamhet fatt veta om en enskilds personliga férhallanden.

I det allméinnas verksamhet tillimpas bestimmelserna i offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

7 § Den som uppsatligen eller av oaktsamhet utfér ingrepp enligt 4 § pa en person som inte har fatt

tillstand till ett sidant ingrepp, déms till boter eller fingelse 1 hdgst sex manader. Till ansvar enligt

denna bestimmelse ska inte ddmas om girningen ir belagd med straff enligt brottsbalken.

8 § Socialstyrelsens beslut enligt 3 och 4 §§ far
6verklagas till allman férvaltningsdomstol.
Prévningstillstand krivs vid 6verklagande till
kammarritten.

8 § Socialstyrelsens beslut enligt 3 §§ far
6verklagas till allman férvaltningsdomstol.
Prévningstillstand krivs vid 6verklagande till
kammarritten.
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Remissvaret antogs den 20 juni 2018 av RFSL:s verkstillande utskott.

Sandra Ehne Emelie Mire Asell
Forbundsordforande Talesperson trans- och intersexfragor

Cal Otrre
Sakkunnig
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