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Promemorians innehall

Regeringskansliet gav den 1 februari 2017 generaldirektdren Erna
Zelmin-Ekenhem 1 uppdrag att bitrida Regeringskansliet (Social-
departementet) med att ta fram ett beredningsunderlag med ett
forslag till en ny lag om medicinsk kénskorrigering.

Verksjuristen Elida Sundkvist anstilldes att arbeta som dmnes-
sakkunnig inom ramen fér uppdraget frin och med den 1 februari
2017.

Utredaren inledde arbetet den 1 februari 2017 och det har
bedrivits utan sirskild expert- eller referensgrupp. Utredaren har
haft samrdd med féretridare for Socialstyrelsen, Socialstyrelsens
rdd for vissa rittsliga, sociala och medicinska frigor (Rittsliga
ridet), Sveriges kommuner och landsting (SKL), Riksférbundet for
sexuell upplysning (RFSU), Intersexuella i Sverige (INIS), Riks-
foreningen for CAH, Transféreningen FPES, Riksforbundet for
homosexuellas, bisexuellas, transpersoners och queeras rittigheter
(RFSL) samt RFSL Ungdom. Samrid har iven skett med Louise
Frisén, overlikare och docent i barn- och ungdomspsykiatri,
Agneta Nordenskjold, professor 1 barnkirurgi och Cecilia Dhejne,
dverlikare och specialist 1 psykiatri och sexualmedicin.

Avsikten ir att nuvarande lag (1972:119) om faststillande av
konstillhorighet 1 vissa fall ska ersittas av tvd nya lagar, en som
avser indring av det kén som ir registrerat i folkbokféringen och
en som avser vissa kirurgiska ingrepp 1 konsorganen. For
nirvarande pdgir ett arbete inom Regeringskansliet med att ta fram
ett forslag betriffande forutsittningarna for dndring av det kén
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som finns registrerat i folkbokfoéringen®. Det forslaget kommer att
remitteras 1 sirskild ordning.

I denna promemoria évervigs under vilka férutsittningar vissa
kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen och avligsnande av koénskortlar
ska fi genomféras. De ingrepp som avses dr sidana som syftar till
att gdra s att en persons kropp stimmer &verens med personens
konsidentitet. Konsekvenserna av forslagen beskrivs. I prome-
morian foreslds en ny lag om vissa kirurgiska ingrepp 1 kons-
organen. Vidare foreslds vissa foljdindringar 1 bla. steriliserings-
lagen (1975:580) och offentlighets- och sekretesslagen (2009:400).

Enligt forslagen ska den nya lagen tillimpas nir en persons
kropp och konsidentitet inte dverensstimmer. Lagen kommer att
omfatta personer med kdnsdysfori och vissa personer med med-
fodda avvikelser 1 konsutvecklingen. Forutsittningar for att f3
genomfoéra de kirurgiska ingreppen 1 kénsorganen foreslds bli att
personen upplever att kroppen inte $verensstimmer med kons-
identiteten och personen méiste antas komma att leva i samma
koénsidentitet dven i framtiden. Som huvudregel ska en person ha
fylle 18 ar for att f3 gora ingreppen. Om en person som har fyllt
18 4r nekas att gora ingreppen, ska frigan skyndsamt understillas
Socialstyrelsens prévning.

Det foreslds bli mojligt dven f6r personer som inte har fyllt 18 &r
att genomga kirurgiska ingrepp, om det finns synnerliga skil. Den
som ir under 18 &r och vill genomga kirurgiska ingrepp ska ansoka
om detta hos Socialstyrelsen. Ingreppen fir endast utforas efter
Socialstyrelsens tillstind. Avser en ansékan ett barn som har fyllt
15 &r gors ansdkan av barnet sjilv. Ingreppen fir inte utféras utan
barnets samtycke. Vid beslut om tillstdnd till sddana ingrepp ska
barnets bista vara avgorande.

Socialstyrelsens beslut ska kunna éverklagas till allmin férvalt-
ningsdomstol.

Den nya lagen och ovriga lag- och férordningsindringar som
foreslds 1 denna promemoria foreslds trida 1 kraft den 1 juli 2019.

2 Begreppet juridiskt kon som forekommer i bla. betinkandet Juridiskt kén och medicinsk
koénskorrigering (SOU 2014:19) avser det kon som ir registrerat 1 folkbokféringen.
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1 Forfattningsforslag

1.1 Forslag till lag om vissa kirurgiska ingrepp i
kénsorganen

Hirigenom foéreskrivs foljande.
Lagens tillimpningsomride

1§ Denna lag innehiller bestimmelser om kirurgiska ingrepp i en
persons konsorgan och avligsnande av en persons konskértlar, som
syftar till att gora sd att personens kropp 6verensstimmer med per-
sonens konsidentitet.

Forutsittningar for kirurgiska ingrepp

2§ Kirurgiska ingrepp som avses i 1 § fir goras pd den som har
fyllt 18 &r om personen upplever att kroppen inte verensstimmer
med konsidentiteten och personen maste antas komma att leva i
samma konsidentitet dven 1 framtiden.

3§ Om kirurgiskt ingrepp i fall som avses i1 2 § vigras, ska den
som ir ansvarig fér virden skyndsamt se till att frigan understills
Socialstyrelsens provning for beslut.

4§ Den som inte har fyllt 18 ar och vill genomgd kirurgiske
ingrepp som avses 1 1 § ska anséka om tillstind hos Socialstyrelsen.
Tillstdnd ska ges om personen upplever att kroppen inte
overensstimmer med konsidentiteten och personen méste antas
komma att leva 1 samma kénsidentitet dven i framtiden och det
finns synnerliga skil f6r ingreppet.
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Vid beslut om tillstdnd till ingrepp enligt forsta stycket ska
barnets bista vara avgorande. Tillstdnd fir endast ges om barnet har
samtyckt till ingreppet.

5§ Avser en ansokan enligt 4 § ett barn som har fyllt 15 &r fir
barnet ansoka sjilv. Den som har fyllt 15 &r har ritt att sjilv féra
sin talan 1 mil och drenden enligt denna lag.

Tystnadsplikt och sekretess

6§ Den som har tagit befattning med ett drende enligt denna lag
far inte obehorigen réja vad han eller hon i sin verksamhet fatt veta
om en enskilds personliga férhillanden.

I det allminnas verksamhet tillimpas bestimmelserna i1 offent-
lighets- och sekretesslagen (2009:400).

Ansvarsbestimmelse

7§ Den som uppsitligen eller av oaktsamhet utfér ingrepp enligt
4 § pa en person som inte har fitt tillstdnd tll ett sidant ingrepp,
déms till boter eller fingelse 1 hogst sex ménader. Till ansvar enligt
denna bestimmelse ska inte démas om girningen ir belagd med
straff enligt brottsbalken.

Overklagande
8§ Socialstyrelsens beslut enligt 3 och 4 §§ fir overklagas till

allmin férvaltningsdomstol.
Provningstillstdnd krivs vid 6verklagande till kammarritten.

Denna lag trider i kraft den 1 juli 2019.
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1.2 Forslag till lag om andring i steriliseringslagen

(1975:580)

Hirigenom foreskrivs i friga om steriliseringslagen (1975:580)
dels att 3 § ska ha foljande lydelse,
dels att det 1 lagen ska inféras tvd nya paragrafer, 2 a § och 3 a §

av foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

2a§

En person som har fyllt arton
dr far pd egen begiran steriliseras
i samband med sddant ingrepp
som avses 1 2 § lagen (2018:000)
om wvissa kirurgiska ingrepp i
konsorganen, om forutsittningar i
durigt foreligger for sterilisering.

3§

3a§

En person som inte har fyllt
arton dr ska efter ansckan hos
Socialstyrelsen  fa tillstind till
sterilisering i samband med
tillstand till ingrepp som avses i
4§ lagen (2018:000) om wissa
kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen,
om  fOrutsittningar i  durigt
foreligger for sterilisering.

Denna lag trider i kraft den 1 juli 2019.

? Senaste lydelse 2012:457.
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1.3 Forslag till lag om andring i patientdatalagen

(2008:355)

Hirigenom foreskrivs att 1 kap. 3 § patientdatalagen (2008:355)

ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse

1 kap.
3§

I denna lag anvinds foljande uttryck med nedan angiven

betydelse.
Uttryck

Hilso- och sjukvard

Journalhandling

Betydelse

Verksamhet som avses 1 hilso-
och sjukvirdslagen (2017:30),
tandvirdslagen (1985:125),
lagen (1991:1128) om psykia-

trisk tvingsvérd, lagen
(1991:1129) om rittspsykiatrisk
vérd, smittskyddslagen

(2004:168), lagen (1972:119)
om faststillande av konstill-
horighet 1 vissa fall, lagen
(2006:351) om genetisk inte-
gritet m.m. samt den upphivda
lagen (1944:133) om kastrering,

Framstillning 1 skrift eller bild
samt upptagning som kan lisas,
avlyssnas eller pd annat sitt upp-
fattas endast med tekniskt hjilp-
medel och som upprittas eller
inkommer 1 samband med
vidrden av en patient och som
innehéller uppgifter om

* Senaste lydelse 2017:60.
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patientens hilsotillstind eller
andra personliga férhillanden
eller om vidtagna eller planerade
vardatgirder.

Patientjournal En eller flera journalhandlingar
som ror samma patient.

Sammanhéllen journalféring Ett elektroniskt system, som
gor det mojligt f6r en virdgivare
att ge eller f3 direktitkomst till
personuppgifter hos en annan
vardgivare.

Virdgivare Statlig myndighet, landsting och
kommun i friga om sddan hilso-
och sjukvird som myndigheten,
landstinget eller kommunen har
ansvar for (offentlig virdgivare)
samt annan juridisk person eller
enskild  niringsidkare  som
bedriver hilso- och sjukvérd
(privat vardgivare).

Foreslagen lydelse
1 kap.
3§

Uttryck Betydelse

Hilso- och sjukvérd Verksamhet som avses i hilso-
och sjukvérdslagen (2017:30),
tandvirdslagen (1985:125),
lagen (1991:1128) om psykia-
trisk tvdngsvird, lagen

(1991:1129) om rittspsykiatrisk

11



Journalhandling

Patientjournal

Sammanhillen journalféring

Virdgivare

12
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vérd, smittskyddslagen
(2004:168), lagen (1972:119)
om faststillande av konstill-
horighet 1 vissa fall, lagen
(2018:000) om wvissa kirurgiska
ingrepp 1 kdnsorganen, lagen
(2006:351) om genetisk inte-
gritet m.m. samt den upphivda
lagen (1944:133) om kastrering

Framstillning 1 skrift eller bild
samt upptagning som kan lisas,
avlyssnas eller pid annat sitt
uppfattas endast med tekniskt
hjilpmedel och som upprittas
eller inkommer 1 samband med
vidrden av en patient och som
innehéller uppgifter om
patientens hilsotillstind eller
andra personliga forhdllanden
eller om vidtagna eller planerade
vardatgirder.

En eller flera journalhandlingar
som rdr samma patient.

Ett elektroniskt system, som
gor det mojligt for en virdgivare
att ge eller f direktdtkomst till
personuppgifter hos en annan
vardgivare.

Statlig myndighet, landsting och
kommun i friga om sidan hilso-
och sjukvird som myndigheten,
landstinget eller kommunen har
ansvar for (offentlig virdgivare)
samt annan juridisk person eller
enskild  niringsidkare = som
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bedriver hilso- och sjukvird
(privat vardgivare).

Denna lag trider i kraft den 1 juli 2019.

13
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1.4 Forslag till lag om andring i offentlighets- och

sekretesslagen (2009:400)

Hirigenom foreskrivs att 25 kap. 1 § offentlighets- och sekretess-
lagen (2009:400) ska ha foljande lydelse.

Nuvarande lydelse Foreslagen lydelse

25 kap.
1§

Sekretess giller inom hilso-
och sjukvirden for uppgift om
en enskilds hilsotillstind eller
andra personliga forhdllanden,
om det inte stdr klart att upp-
giften kan rojas utan att den
enskilde eller ndgon nirstiende
till denne lider men. Detsamma
giller 1 annan medicinsk verk-
samhet,  exempelvis  ritts-
medicinsk och rittspsykiatrisk
undersékning, insemination,
befruktning utanfér kroppen,
faststillande av konstillhorighet,
abort, sterilisering, omskirelse
och 4tgirder mot smittsamma
sjukdomar.

Sekretess giller inom hilso-
och sjukvirden fér uppgift om
en enskilds hilsotillstdnd eller
andra personliga forhdllanden,
om det inte stdr klart att upp-
giften kan rojas utan att den
enskilde eller ndgon nirstdende
till denne lider men. Detsamma
giller 1 annan medicinsk verk-
samhet,  exempelvis  ritts-
medicinsk och rittspsykiatrisk
undersékning, insemination,
befruktning utanfér kroppen,
faststillande av konstillhorighet,
ingrepp som avses 1 lagen
(2018:000) om wvissa kirurgiska
ingrepp 1 kdénsorganen, abort,
sterilisering, omskirelse och 3t-
girder mot smittsamma sjuk-
domar.

Forsta stycket giller inte om annat foljer av 7, 8 eller 10 § eller

26 kap. 6 §.

For uppgift i en allmin handling giller sekretessen i hogst

sjuttio ar.

Denna lag trider i kraft den 1 juli 2019.

> Senaste lydelse 2012:459.

14
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1.5

Forslag till forordning om andring i offentlighets-

och sekretessforordningen (2009:641)

Hirigenom féreskrivs att 3 § offentlighets- och sekretessférord-
ningen (2009:641) ska ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

38
Foljande myndigheter ska i den utstrickning som framgir nedan
inte tillimpa 5 kap. 2 § andra stycket offentlighets- och sekretess-

lagen (2009:400).

Myndigheter

allminna domstolar

allminna férvaltningsdomstolar

beskickningar och  konsulat
samt delegationer hos mellan-
folkliga organisationer, dock

Register

diarier 6ver drenden om kvar-
hillande av forsindelser pa
befordringsanstalt  och  om
hemlig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig &ver-
vakning av elektronisk kom-
munikation, hemlig kamera-
overvakning och hemlig rums-
avlyssning

diarier 6ver mal enligt smitt-
skyddslagen  (2004:168) och
enligt lagen (1972:119) om fast-
stillande av kénstillhorighet 1
vissa fall

samtliga diarier

¢ Senaste lydelse 2014:1369.

15
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diarier over inriktningar enligt
lagen (2000:130) om forsvars-
underrittelseverksamhet  och
over underrittelser inom for-
svarets underrittelse- och siker-
hetstjinst

diarier 6ver mil om tillstdnd

enligt lagen (2008:717) om
signalspaning 1 férsvarsunder-
rittelseverksamhet

diarier 6ver irenden om kvar-
hillande av forsindelse pa
befordringsanstalt  och  om
hemlig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig over-
vakning av elektronisk kom-
munikation, hemlig kamera-
overvakning och hemlig rums-
avlyssning

diarium 6ver krypterade med-
delanden, diarium &ver hand-
lingar som rér myndigheters
krigsorganisation och bered-
skapsforberedelser, diarier 6ver
inriktningar och underrittelser
enligt lagen (2000:130) om for-
svarsunderrittelseverksamhet,

diarier 6ver handlingar som rér
forberedelser enligt 11§ for-
ordningen (1996:1515) med in-
struktion fér Regeringskansliet
samt diarier hos  Utrikes-
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Skatteverket

Socialstyrelsen

Statens inspektion for férsvars-
underrittelseverksamheten

Sveriges stindiga representation
vid Europeiska unionen (EU)

Sikerhetspolisen

departementet 6ver handlingar
som kommit in eller upprittats 1
andra 4n administrativa och
konsulira irenden och handels-
irenden

diarium 6ver irenden om kons-

byte

diarium 6ver drenden som hand-
liggs av Socialstyrelsens rdd for
rittsliga, sociala och
medicinska frigor

vissa

diarier 6ver irenden om verk-
stillighet av beslut om tillstdnd

enligt lagen (2008:717) om
signalspaning 1 férsvarsunder-
rittelseverksamhet

samtliga diarier, utom diarium
over EU-institutionernas
officiella dokument och diarier
over handlingar som kommit in
eller upprittats 1 administrativa
drenden och handelsirenden

diarier 6ver underrittelser inom
den sirskilda polisverksamheten
for att hindra och uppdaga brott
mot rikets sikerhet m.m. och
diarier 6ver irenden om kvar-
hillande av forsindelse pa
befordringsanstalt och om hem-
lig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig &ver-
vakning av elektronisk kom-
munikation, hemlig kamera-
overvakning och hemlig rums-
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avlyssning

diarier 6ver irenden om kvar-
hillande av forsindelse pa
befordringsanstalt och om hem-
lig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig &ver-
vakning av elektronisk kom-
munikation, hemlig kamera-
overvakning och hemlig rums-
avlyssning

diarier 6ver irenden om kvar-
hillande av forsindelse pa
befordringsanstalt och om hem-
lig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig &ver-
vakning av elektronisk kom-
munikation, hemlig kamera-
overvakning och hemlig rums-
avlyssning samt diarier &ver
forundersokningar  som  rér
brott mot rikets sikerhet

Foreslagen lydelse

38

Foljande myndigheter ska i den utstrickning som framgir nedan
inte tillimpa 5 kap. 2 § andra stycket offentlighets- och sekretess-

lagen (2009:400).

Myndigheter

allminna domstolar

18
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diarier 6ver irenden om kvar-
hillande av forsindelser pd
befordringsanstalt  och  om
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allminna férvaltningsdomstolar

beskickningar och  konsulat
samt delegationer hos mellan-
folkliga organisationer, dock
inte Sveriges stindiga
representation vid Europeiska
unionen (EU)

Forsvarsmakten, Forsvarets
materielverk, Forsvarets radio-
anstalt och  Totalférsvarets
forskningsinstitut

Forsvarsunderrittelsedomstolen

Polismyndigheten

hemlig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig over-
vakning av elektronisk kom-
munikation, hemlig kamera-
overvakning och hemlig rums-
avlyssning

diarier 6ver mal enligt smitt-
skyddslagen (2004:168), lagen
(1972:119) om faststillande av
konstillhorighet 1 vissa fall och
lagen  (2018:00) om  wvissa
kirurgiska ingrepp i konsorganen

samtliga diarier

diarier over inriktningar enligt
lagen (2000:130) om forsvars-
underrittelseverksamhet ~ och
over underrittelser inom for-
svarets  underrittelse-  och
sikerhetstjinst

diarier 6ver mil om tillstdnd

enligt lagen (2008:717) om
signalspaning 1 forsvarsunder-
rittelseverksamhet

diarier 6ver irenden om kvar-
hillande av forsindelse pa

befordringsanstalt  och  om
hemlig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig
overvakning av  elektronisk

19



Regeringskansliet

Skatteverket

Socialstyrelsen

Statens inspektion for férsvars-
underrittelseverksamheten

Sveriges stindiga representation
vid Europeiska unionen (EU)
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kommunikation, hemlig
kameradvervakning och hemlig
rumsavlyssning

diarium 6ver krypterade med-
delanden, diarium &ver hand-
lingar som rér myndigheters
krigsorganisation och bered-
skapsforberedelser, diarier 6ver
inriktningar och underrittelser
enligt lagen (2000:130) om for-
svarsunderrittelseverksamhet,

diarier 6ver handlingar som rér

forberedelser enligt 11{§ for-

ordningen  (1996:1515) med
instruktion ~ fér  Regerings-
kansliet ~ samt  diarier  hos
Utrikesdepartementet over
handlingar som kommit in eller
upprittats 1 andra  dn
administrativa och konsulira

irenden och handelsirenden

diarium 6ver drenden om kons-

byte

diarium Sver idrenden som
handliggs av Socialstyrelsens
o .. M . . .
rdd for vissa rittsliga, sociala
och medicinska frigor

diarier 6ver irenden om verk-
stillighet av beslut om tillstdnd

enligt lagen (2008:717) om
signalspaning 1 férsvarsunder-
rittelseverksamhet

samtliga diarier, utom diarium
over EU-institutionernas
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Sikerhetspolisen

Tullverket

dklagarmyndigheter

officiella dokument och diarier
over handlingar som kommit in
eller upprittats 1 administrativa
irenden och handelsirenden

diarier 6ver underrittelser inom
den sirskilda polisverksamheten
for att hindra och uppdaga brott
mot rikets sikerhet m.m. och
diarier 6ver irenden om kvar-
hillande av forsindelse pa
befordringsanstalt och om hem-
lig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig &ver-
vakning av elektronisk kom-
munikation, hemlig kamera-
overvakning och hemlig rums-
avlyssning

diarier 6ver drenden om kvar-
hillande av forsindelse pa
befordringsanstalt och om hem-
lig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig &ver-
vakning av elektronisk kom-
munikation, hemlig kamera-
overvakning och hemlig rums-
avlyssning

diarier éver irenden om kvar-
hillande av férsindelse pd
befordringsanstalt och om hem-
lig avlyssning av elektronisk
kommunikation, hemlig &ver-
vakning av elektronisk kom-
munikation, hemlig kamera-
overvakning och hemlig rums-
avlyssning samt diarier &ver
forundersokningar  som  rér
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brott mot rikets sikerhet

Denna férordning trider i kraft den 1 juli 2019.



Ds 2018:11

1.6

Forslag till forordning om andring i forordningen

(2015:284) med instruktion for Socialstyrelsen

Hirigenom féreskrivs att 18 § forordningen (2015:284) med
instruktion fér Socialstyrelsen ska ha féljande lydelse.

Nuvarande lydelse

Foreslagen lydelse

18 §
Inom myndigheten finns ett sirskilt beslutsorgan som benimns
Socialstyrelsens rdd for vissa rittsliga, sociala och medicinska

frigor. Beslutsorganet ska avgora

1. rittsmedicinska drenden,

2. irenden om faststillelse av
konstillhorighet eller tillstind
till ingrepp 1 konsorgan enligt
lagen  (1972:119) om fast-
stillande av konstillhorighet 1
vissa fall,

2. irenden om faststillelse av
konstillhorighet eller ullstdnd
till ingrepp 1 konsorgan enligt
lagen (1972:119) om fast-
stillande av konstillhorighet 1
vissa fall och drenden om ingrepp

enligt lagen (2018:000) om wvissa
kirurgiska ingrepp i konsorganen,

3. drenden om tillstdnd till sterilisering,

4. irenden om tillstdnd ull kastrering,

5. drenden om tillstdnd till ingdende av iktenskap,

6. drenden om tillstind till abort och tillstind till avbrytande av
havandeskap enligt 6 § abortlagen (1974:595),

7. irenden om tillstind till insemination,

8. drenden om tillstdnd till befruktning utanfér kroppen som
vigrats 1 enlighet med 7 kap. 5 § lagen (2006:351) om genetisk inte-
gritet m.m.,

9. irenden om utlitande om en persons hilsotillstind 1 samband
med prévning av en persons limplighet att ta emot ett barn med
hemvist utomlands i syfte att adoptera det,

10. drenden dir Socialstyrelsen ska yttra sig éver en sidan
utredning med ett utlitande om risk for dterfall i brottslighet som
avses 1 10 § lagen (2006:45) om omvandling av fingelse pd livstid,
och
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11. andra drenden 1 vilka Socialstyrelsen pd begiran av en dom-
stol, en &klagarmyndighet eller Polismyndigheten ska avge ut-
ldtande om nigons hilsotillstdnd.

Om Socialstyrelsen bestimmer det, fir rddet avgora dven andra
drenden.

Ordféranden 1 ridet och stillforetridaren f6r honom eller
henne ska ha erfarenhet som lagfaren domare.

Denna férordning trider i kraft den 1 juli 2019.
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2 Uppdraget och dess
genomfbrande

2.1 Uppdraget

Regeringskansliet gav den 1 februari 2017’ generaldirektéren Erna
Zelmin-Fkenhem i uppdrag att bitrida Regeringskansliet (Social-
departementet) med att ta fram ett beredningsunderlag med ett
forslag till en ny lag om medicinsk kénskorrigering.

Enligt uppdragsbeskrivningen omfattade uppdraget att ta fram
ett beredningsunderlag, inklusive ett forslag till lag, baserat pd de
bestimmelser som finns 1 lagen (1972:119) om faststillande av
konstillhorighet 1 vissa fall, rérande den medicinska kénskorrige-
ringen. Villkor for tillstdnd f6r medicinsk kénskorrigering ska fort-
satt vara diagnoserna konsdysfori eller medfodd avvikelse 1 kons-
utvecklingen.

I uppdraget ingick dven att:

— Analysera forslagen kopplat till ny lag om medicinsk kons-
korrigering som lagts fram 1 betinkandet Juridiskt kén och
medicinisk kénskorrigering (SOU 2014:91).

— Analysera remissinstansernas synpunkter kopplade till forslagen
om ny lag om medicinsk kénskorrigering 1 SOU 2014:91.

— Komplettera SOU 2014:91 med konsekvensanalys av en even-
tuell sinkning av 4ldersgrinsen for medicinsk kénskorrigering
samt med ytterligare konsekvensanalyser vid behov.

— Ta stillning till om 3ldersgrinsen for medicinsk kénskorrigering
ska sinkas och om vissa ingrepp ska kunna ske utan ena vérd-
nadshavarens samtycke.

7§ 2017/00634/FS, 2017-02-01 paragraf 67.
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— Ta stillning till om behov finns att anpassa vissa bestimmelser 1
den nya lagen utifrdn situationen fér de personer som f6ds med
medfodd avvikelse 1 konsutvecklingen.

— Gora de internationella jimférelser som anses befogade, sirskilt
vad giller den ordning som finns p& Malta, Norge och Finland.

— Beakta det pdgdende arbetet med en promemoria som underlag
fér ny lag om dndring av juridiskt kén.

— Fora dialog med berdrda parter, till exempel Socialstyrelsen,
Socialstyrelsens rittsliga rdd och ovriga berérda myndigheter
och organisationer.

— Limna forfattningsférslag om ny lag och dndringar i berorda
forfattningar.

Vidare anges att konsekvenserna av eventuella forslag ska redo-
visas, sirskilt hur forslagen forhdller sig till FN:s konvention om
barnets rittigheter, den europeiska konventionen angdende skydd
for de minskliga rittigheterna och de grundliggande friheterna
samt EU:s stadga om de grundliggande rittigheterna. Det ska dven
redovisas hur férslagen foérhiller sig till svensk ritt, sirskilt 1 for-
hillande till férildrabalken. Stillningstagandet ska motiveras.

2.2 Arbetet

Arbetet har bedrivits utan sirskild expert- eller referensgrupp.
Under arbetet har samrdd skett med féretridare for Socialstyrelsen,
Socialstyrelsens rdd for vissa rittsliga, sociala och medicinska
frigor (Rittsliga rddet), Sveriges kommuner och landsting (SKL),
Riksférbundet for sexuell upplysning (RFSU), Intersexuella i
Sverige (INIS), Riksforeningen f6r CAH, Transforeningen FPES,
Riksférbundet f6r homosexuellas, bisexuellas, transpersoners och
queeras rittigheter (RFSL) samt RFSL Ungdom. Samrid har iven
skett med Louise Frisén, dverlikare och docent 1 barn- och ung-
domspsykiatri, Agneta Nordenskjéld, professor i barnkirurgi och
Cecilia Dhejne, 6verlikare och specialist 1 psykiatri och sexual-
medicin.
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3 Bakgrund

3.1 Inledning

I denna promemoria limnas forslag till en lag om vissa kirurgiska
ingrepp 1 kénsorganen.

Den nya lagen ska avse dels vird och behandling i samband med
konsdysfori, dels vird och behandling 1 samband med medfédda
avvikelser i kénsutvecklingen. Detta kapitel innehdller dirfor en
kort beskrivning av dessa diagnoser och tillstdnd och de grupper av
personer som kommer att berdras av den nya lagen.

I detta kapitel definieras ocksd ett antal fér denna promemoria
centrala begrepp. Direfter foljer en kort redogorelse for nigra
andra pigiende och tidigare lagstiftningsarbeten, som har betydelse
fér promemorian.

En ambition vid framtagandet av denna promemoria har varit att
forsoka forstd vilka behov som personer med kénsdysfori respek-
tive med medfédda avvikelser 1 kénsutvecklingen har och hur dessa
behov bist kan tillgodoses inom ramen {6r den nya lagen. I prome-
morian redovisas dirfoér dessa bdda grupper separat.

Slutligen innehéller kapitlet en kort beskrivning av nigra for de
nu aktuella frigorna relevanta rittsomrdden 1 Sverige och av ritts-
liget i ett par andra linder som kan vara relevanta att jimféra med
vid de dverviganden som gors 1 kapitel 4.

3.2 Definitioner

Synen pd kénsdysfori och medfédda avvikelser 1 konsutvecklingen
har férindrats 6ver tid och dirmed iven sprikbruket for att be-
skriva dessa diagnoser och tillstdnd. For att bidra tll att minska
stigmatiseringen kring dessa diagnoser och tillstdnd bér de begrepp
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som anvinds i den foreslagna lagen och i texten i denna prome-
moria vara si tydliga, korrekta och inkluderande som mojligt.

I denna promemoria anvinds féljande begrepp med nedan
angiven betydelse.

Juridiskt kén — det kon under vilket en person ir registrerad i
folkbokféringen.

Konsbekriftande vard — vird som ges for att en persons kropp
ska stimma 6verens med dennes konsidentitet. Ges till personer
med konsdysfori.

Konsdysfori — ett psykiskt lidande eller en forsimrad férmiga att
fungera i vardagen som orsakas av att kénsidentiteten inte stimmer
overens med kroppen och/eller det juridiska konet.

Konskortlar — dggstockar/testiklar.

Konsidentitet — en persons inre upplevelse av att vara eller till-
hora ett visst kon. Ibland 6verensstimmer koénsidentiteten med
kroppen och/eller det juridiska konet, ibland inte.

Medfodda avvikelser i kinsutvecklingen — ett antal medicinska
tillstind dir konskromosomernas, konskortlarnas eller kons-
organens utveckling ir atypisk.

Tilldelat kon — det juridiska kén som viljs 1 samband med ett
barns fodelse.

Underlivskirurgi — den typ av kirurgiska ingrepp som omfattas
av koénstillhorighetslagen, dvs. ingrepp dir konskortlarna avligsnas
(kastrering) samt ingrepp 1 kénsorganen som syftar till att gora sd
att de stimmer Sverens med konsidentiteten.

3.3 Tidigare och pagaende lagstiftningsarbeten pa
omradet

3.3.1 Tidigare lagstiftningsarbeten
Aldersgrins for indrad konstillhorighet

I betinkandet Juridiskt kon och medicinsk konskorrigering
(SOU 2014:91), limnas forslag till en ny lag om indring av
juridiskt kén och en ny lag om tillstdndsprovning till vissa ingrepp 1
kénsorganen och avligsnande av kénskortlarna.

Det ir ett gediget betinkande, som har tagit stillning till en rad
komplicerade frigor. Betinkandet innehiller diven utférliga beskriv-
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ningar av rittsliget m.m. Denna promemoria utgdr dirfér frin
dessa beskrivningar och upprepar eller kompletterar dem endast
dir det bedoms nédvindigt for forstdelsen. P3 ett flertal stillen i
denna promemoria hinvisas till betinkandets beskrivningar.

3.3.2 Pagaende lagstiftningsarbeten
Ny lag om dndring av juridiskt kén

Samtidigt som regeringen aviserade att arbetet med denna prome-
moria skulle inledas s& aviserade den dven ett parallellt arbete med
att ta fram ett forslag till en ny lag om dndring av juridisk kén med
utgdngspunkten att en medicinsk diagnos inte lingre ska vara en
forutsittning for att 8 dndrad juridisk konstillhorighet faststilld.
Avsikten ir att forslag 1 denna del ska redovisas under viren 2018.

Stirkt stillning och bittre levnadsvillkor f6r transpersoner

Regeringen har iven tillsatt en utredning om stirkt stillning och
bittre levnadsvillkor fér transpersoner8. Utredaren ska utifrdn
befintlig kunskap goéra en bred kartliggning av transpersoners
villkor och situation 1 samhillet och foresld konkreta insatser som
bidrar tll férbittrade levnadsvillkor och ett tryggare livsutrymme
for transpersoner. Utredaren ska kartligga bl.a. hinder fér
transpersoner att leva 1 enlighet med sin konsidentitet, hur
transpersoner beméts 1 kontakt med myndigheter och med hilso-
och sjukvdrden i Sverige, vilka hinder som finns fér transpersoners
mojligheter att pd lika villkor delta 1 arbetslivet och vintetider inom
den konsbekriftande virden. Utredaren ska dven foresld konkreta
insatser for att 6ka vilbefinnandet hos personer som vintar pd vird
och behandling. Den 27 november 2017 éverlimnade utredningen
betinkandet Transpersoner i Sverige — Forslag for stirkt stillning
och bittre levnadsvillkor (SOU 2017:92). Betinkandet har skickats
ut pd remiss och remisstiden lper ut den 19 mars 2018.9.

8 Ku 2016;05.
? Se kommittédirektivet, Dir. 2016:102.
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Utvidgat straffrittsligt skydd for transpersoner

I prop. 2018/19:59 Ett utvidgat straffrittsligt skydd for trans-
personer foresldr regeringen ett utvidgat straffrittsligt skydd for
transpersoner. Det foreslds att grunden konsoverskridande
identitet eller uttryck liggs till 1 bestimmelserna om hets mot folk-
grupp och olaga diskriminering samt i italsregeln om férolimp-
ning. Det féreslds ocksd ett tilligg s3 att det uttryckligen framgdr
att det dr en forsvirande omstindighet om ett motiv for ett brott
har varit att krinka en person eller en grupp av personer pd grund
av konsoverskridande identitet eller uttryck. Lagindringarna fore-
slds trida i kraft den 1 juli 2018, férutom indringarna i bestim-
melserna om hets mot folkgrupp i tryckfrihetsférordningen och
brottsbalken som foéreslds trida i kraft den 1 januari 2019.

3.4 Vad ar kénsdysfori?
34.1 Inledning

Koénsdysfori ir ett psykiskt lidande eller en férsimrad férmiga att
fungera 1 vardagen som orsakas av att konsidentiteten inte stimmer
dverens med det i folkbokféringen registrerade kdnet ™.

Ordet dysfori kommer av grekiskans dysphoria (obehaglighet),
frdn dys- (dilig; svir) och pherein (bira)''. Ordet beskriver en
kinsla av olust eller nedstimdhet. Motsatsen ir eufori.

Termen konsdysfori anvinds dels for att beteckna det ovan
beskrivna symptomet, och dels som svensk oversittning av dia-
gnosen Gender Dysphoria, vilken férekommer i Diagnostic and
Statistical Manual of Mental Disorders (DSM) som ir en diagnos-
manual som ges ut av American Psychiatric Association. Se mer om
denna diagnosmanual nedan.

I Sverige anvinds WHO:s internationella diagnossystem Inter-
national Classification of Diseases and Related Health Problems
(ICD). I den svenska versionen av den nuvarande versionen, ICD-
10, finns tre diagnoser som relaterar till kénsdysfori: Trans-

19 Se Socialstyrelsen, God vérd av vuxna med kdnsdysfori Nationellt kunskapsstsd, 2015,
sid. 11.
" Nationalencyklopedin, dysfori. http://www.ne.se (himtad 2017-05-23).
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sexualism (F64.0), andra specificerade koénsidentitetsstorningar
(F64.8) och konsidentitetsstdrning ospecificerad (F64.9). Diagnos-
koderna anvinds for statistikindamal. Transsexualism (F64.0), som
ir den vanligaste diagnosen enligt Socialstyrelsens patientregister,
beskrivs 1 ICD-10 som féljande:

En 6nskan om att leva och bli accepterad som en medlem av det
motsatta kénet, ofta tfoljt av en kinsla av obehag eller otillricklighet
med det egna anatomiska kénet och en énskan om hormonell eller
kirurgisk behandling fr att kroppsligen likna det prefererade kénet.

De 6vriga tvd diagnoskoderna (F64.8 och F64.9) anvinds di en
person har en konsdysfori utan att uppfylla kriterierna fér trans-
sexualism. Hit hor t.ex. icke-binira personer som inte uppfyller
kriterierna for transsexualism eftersom de inte identifierar sig som
antingen kvinna eller man. Kénstillhérighetslagens lydelse utesluter
underlivskirurgi f6r dessa personer, eftersom det i 1§ 3 forutsitts
att personen sedan en ldng tid upplever att “han eller hon tillhor det
andra konet”. Socialstyrelsen rekommenderar dock att alla med
konsdysfori ska fi konsbekriftande vird, inklusive underlivs-
kirurgi'’. Rekommendationen omfattar alltsd dven icke-binira per-
soner. Tidigare omfattades bara de med transsexualism (F64.0) av
ritten till vard.

I den internationella versionen av ICD-10 finns det dven en
sirskild diagnos for barn: kénsidentitetsstérning hos barn (F64.2).
Denna togs bort ur den svenska versionen 2010.

Det finns férslag till en ny version, ICD-11, som beriknas vara
klar under 2018". Det foreslis dir bl.a. att diagnosen ska heta kdns-
inkongruens (Gender Incongruence). Diagnosen foreslds inte lingre
ligga 1 psykiatri-kapitlet, utan i ett nytt kapitel om sexuell hilsa'.

Som nimnts ovan anvinds internationellt diagnosmanualen
DSM som ges ut av American Psychiatric Association. Den nuvar-
ande versionen ir DSM-5, utgiven 2013.

12 Se Socialstyrelsen, God vird av vuxna med kénsdysfori Nationellt kunskapsstsd, 2015,
sid. 51 och 52.

13 http://www.socialstyrelsen.se/jamlikhalsa-vardochomsorg/hbtq/transsexualism, himtat
den 30 maj 2017.

'* Geoffrey M. Reed m.fl., Disorders related to sexuality and gender identity in the ICD-11:
revising the ICD-10 classification based on current scientific evidence, best clinical practices,
and human rights considerations, World Psychiatry, volume 15 issue 3, oktober 2016.
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I DSM-5 finns tvd diagnoser som relaterar till kénsdysfori
(Gender Dysphoria): koénsdysfori hos vuxna och tondringar
respektive konsdysfori hos barn.

DSM-diagnosen kénsdysfori dr bredare in ICD-diagnosen
transsexualism, och ticker alla de tre ICD-diagnoserna (trans-
sexualism F64.0, andra specificerade konsidentitetsstdrningar F64.8
och kénsidentitetsstérning ospecificerad F64.9).

Det tl att pdpekas att en diagnos inte nédvindigtvis behover
vara en sjukdom. Den kan ocksd ange ett vdrdbehov. En diagnos
anvinds 1 patientjournalen som en beskrivning och sammanfattning
av vad sjukvirden har kommit fram till som orsak till virdkon-
takten®.

3.4.2 Konsbekriftande vard

Malet med den vird som ges vid kénsdysfori ir att individen ska
kunna leva i enlighet med sin konsidentitet, och dirfor syftar
varden till att anpassa kroppen till kénsidentiteten, for att minska
kénsdysforin och det lidande som den innebir'™. I detta samman-
hang anvinds termen konsbekriftande vard.

Enligt Socialstyrelsens patientregister har antalet personer med
diagnoskoder som relaterar till konsidentitet 6kat de senaste dren.

Ar 2013 registrerades 1 365 personer, varav 78 personer var
under 18 &r. Av de vuxna hade 85 procent fitt diagnosen trans-
sexualism. Bland barn och ungdomar avsdg hilften trans-
sexualism'’.

Ar 2015 hade antalet personer med diagnoskoder som relaterar
till konsidentitet okat till 2 010 st. Av dessa avsig 1633 trans-
sexualism (F64.0) och resterande 337 avsig andra specificerade
konsidentitetsstérningar och konsidentitetsstorning ospecificerad
(F 64.8 eller 64.9) "

'3 Socialstyrelsen, God vard av vuxna med konsdysfori Nationellt kunskapsstdd, 2015, sid.
15.

16 Socialstyrelsen, a.a., sid. 22.

7 Socialstyrelsen, a.a., 2015, sid. 15.

8 Uppgift frin Socialstyrelsen. Dessa siffror antyder att bland personer med konsdysfori ir
det endast en mindre grupp som ir icke-binira. Det kan dock enligt uppgift frin Cecilia
Dhejne inte med sikerhet sigas hur stor denna grupp ir, bl.a. pga. att icke-binira personer
inte alltid vgar vara drliga med sin konsidentitet eftersom de d3 utesluts frin méjligheten att
13 underlivskirurgi sdsom beskrivits ovan.
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Personer som soker konsbekriftande vird remitteras till, eller
tar sjilva kontakt med, sirskilda utredningsteam. Det finns mottag-
ningar for personer som har fyllt 18 dr 1 Alingsds, Linképing, Lund,
Umes, Uppsala och Ostersund. Vid Astrid Lindgrens barnsjukhus i
Stockholm tas personer som inte har fyllt 18 &r emot sedan r 2000.
Sedan 4r 2016 tar de flesta team dven emot personer som inte har
fylle 18 &r. ANOVA (Andrologi, Sexualmedicin, Transmedicin)."
Karolinska universitetssjukhuset 1 Solna tar endast emot vuxna per-
soner.

Antalet remisser till teamet vid Astrid Lindgrens barnsjukhus
har okat kraftigt de senaste &ren. Mellan dren 2000 och 2011 lig
antalet 3rliga remisser under 20 stycken. Ar 2016 inkom 197
remisser. Antalet personer som soker konsbekriftande vard okar
dven 1 andra linder. Orsaken ir inte kiind men det har 6vervigts om
det kan bero pd bl.a. okad tillgdng till vird, 6kad kunskap och
minskad stigmatisering™.

Den diagnostiska utredningen (kénsutredningen) och den efter-
foljande konsbekriftande virden beskrivs nirmare i Socialstyrel-
sens tvd nationella kunskapsstéd for god vird vid konsdysfori®'.
Kunskapsstdden pipekar vikten av att arbetet sker 1 multidiscipli-
nira team. Utredningen gors i dag av ett team av psykiatriker,
psykologer och socionomer. Utredningen syftar bla. till att fast-
stilla att det ror sig om konsdysfori och inte ndgot annat
medicinskt tillstdnd.

Efter att diagnosen faststillts paborjas konsbekriftande vérd 1
syfte att anpassa kroppen sd att den upplevs stimma mer Sverens
med koénsidentiteten. V3rden kan inkludera hormonbehandling och
rostbehandling. Sterilitet dr f6r bdde min och kvinnor en naturlig
foljd av en tids konskontrir hormonbehandling. For personer som
tilldelats manligt kon vid fédseln kan avligsnande av behdring,
reduktion av adamsipplet och bréstférstoring ingd. For personer
som tilldelats kvinnligt kon vid fédseln kan bréstborttagning och
skapande av en manlig bringa ing3.

' Se http://www.anova.se.
? Louise Frisén m.fl., Kraftig 6kning av kénsdysfori bland barn och unga, Likartidningen

09-10/2017.

1 Socialstyrelsen, God vird av vuxna med konsdysfori Nationellt kunskapsstod (2015)
respektive God vird av barn och ungdomar med konsdysfori Nationellt kunskapsstod
(2015).
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Som ett led i den kénsbekriftande virden kan dven kirurgiska
ingrepp genomféras, som syftar till att gora sd att kénsorganen
overensstimmer med konsidentiteten och operationer dir kons-
kortlar avligsnas, eller som p8 annat sitt leder till sterilitet (t.ex. att
livmoder avligsnas).

En del av de personer som erhiller konsbekriftande vird vill
genomfora alla dessa behandlingar, och andra vill genomféra nigon
eller ndgra av dem.

Eftersom bidde hormonbehandling och kirurgiska ingrepp 1
koénsorganen kan medféra sterilitet ska fertilitetsbevarande dtgirder
genom frysning av kénsceller erbjudas.

Som ett led 1 utredningen miste personen genomféra ett s.k.
"Real Life Experience”. Detta innebir att man ska leva och presen-
tera sig i enlighet med sin konsidentitet. Denna sociala transition
kan pdboérjas nir personen sjilv énskar. En del personer gor det
redan nir utredningen pabdrjas, medan andra invintar effekterna av
den konsbekriftande virden.

Ett flertal studier visar att konsbekriftande vird ir effektiv 1
syfte att minska kénsdysfori”. Under dren 1960 till 2010 beviljades
681 personer faststillelse av dndrad konstillhérighet och genom-
gick tillstdndspliktig underlivskirurgi®. Under hela tidsperioden
var det totalt 15 personer, dvs. 2,2 procent, som senare ansdkte om
att indra tillbaka konstillhérigheten till den ursprungliga. Andelen
som angrat sig sjonk signifikant under tidsperioden*. Detta skulle
kunna bero pd att den kénsbekriftande virden har férbittrats™.

Ko6nsbekriftande vird till barn och ungdomar

Nir det giller barn och ungdomar som soker kénsbekriftande vird
s& erbjuds de, precis som vuxna, utredning och psykologiskt och
psykosocialt stod.

I detta sammanhang kan det pipekas att det inte ir ovanligt att
barn uttrycker att de vill vara eller tillhér det motsatta kénet. Det

# Louise Frisén m.fl., Kraftig 6kning av kdnsdysfori bland barn och unga, Likartidningen
09-10/2017.

# Cecilia Dhejne, On Gender Dysphoria, Karolinska Institutet, 2017, sid. 50.

2 Cecilia Dhejne, a.a., sid. 51.

% Cecilia Dhejne, a.a., sid. 61.
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ir endast omkring 20 procent av de férpubertala barn som upp-
fyller diagnoskriterierna f6r kénsdysfori som kommer att ha en
kvarstiende onskan om konsbekriftande vird. Av detta skil
rekommenderas f6r smé barn &terhdllsamhet med tidig social tran-
sition (att leva i enlighet med kénsidentiteten). Fér dem vars kons-
dysfori férvirras 1 samband med puberteten kommer dock de flesta
att ha en fortsatt dnskan om kdnsbekriftande vard*. Detta innebir
att av de som mér simre i samband med puberteten s§ kommer de
flesta att vilja ha vard 1 framtiden. Det ir ocksa s& att av de som har
kvarstiende konsdysfori som vuxna s& har koénsdysforin foér de
flesta debuterat redan i barndomen.

Nir pubertetsutvecklingen har startat kan pubertetsstoppande
hormonbebandling sittas in. Pubertetens intride innebir en stor
psykisk péafrestning fér ungdomar med kénsdysfori”’. Ungdomar
som genomgitt pubertetsstoppande hormonbehandling fir for-
bittrad psykisk hilsa”. Milet med den pubertetsstoppande hor-
monbehandlingen ir att forhindra att kroppen utvecklas i en rikt-
ning som inte dverensstimmer med konsidentiteten. Behandlingen
ir reversibel. Det betyder att om den avbryts si kommer puber-
teten igdng igen®.

Den pubertetsstoppande hornombehandlingen innebir att ut-
vecklingen av s.k. konskaraktiristika sisom rostlige, anletsdrag och
ansiktsbehdring — som senare ir svdra att indra pd — bromsas. Ung-
domen har mgjlighet att utforska sin kénsidentitet under behand-
lingen, som kan anvindas som ett verktyg for att diagnostiskt
sikerstilla diagnosen konsdysfori innan beslut fattas om s.k.
kénskontrir hormonbehandling™.

Konskontrir hormonbebandling innebir att man framkallar
pubertetsutveckling i enlighet med koénsidentiteten, dvs. i femini-
serande riktning fo6r personer med manligt fédelsekén och i
maskuliniserande riktning fér personer med kvinnligt fédelsekon.
Denna hormonbehandling 4r en avgérande del av den konsbekrift-

% Louise Frisén m.fl., Kraftig 6kning av kénsdysfori bland barn och unga, Likartidningen
09-10/2017.

¥ Socialstyrelsen, God vird av barn och ungdomar med konsdysfori Nationellt
kunskapsstod, 2015, sid. 19.

8 Socialstyrelsen, a.a., sid. 28.

¥ Socialstyrelsen, a.a., sid. 53.

% Socialstyrelsen, a.a., sid. 54.
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ande virden av ungdomar, eftersom konsdysforin ofta minskar
forst i samband med att denna behandling genomférs®'.

Diagnosen kénsdysfori bor vara sikerstilld innan kénskontrir
hornombehandling inleds och ungdomen bor vara tillrickligt
mogen for att forstd vilka konsekvenser som kan uppstd av behand-
lingen. Ofta bedéms detta ske vid 16 &rs 3lder™.

Utover detta kan ungdomar 1 likhet med vuxna erbjudas brost-
operationer, réstbehandling och hirborttagning™.

3.5 Vad ar medfodda avvikelser i konsutvecklingen?
3.5.1 Inledning

Medfédda avvikelser 1 kénsutvecklingen ir ett samlingsbegrepp for
olika medicinska tillstdnd dir en persons kénsutveckling ir atypisk.
Det kan avse konskromosomernas, konskortlarnas eller kons-
organens utveckling. Begreppet medfodda avvikelser 1 konsutveck-
lingen forekommer i konstillhorighetslagen. Ibland anvinds 1 stillet
begreppet DSD, som ir en férkortning fér termen ”Disorders of
Sex Development”, vilken anvinds bide internationellt och i
Sverige. Aven termen intersexuella tillstind anvinds ibland fér att
beteckna dessa tillstdnd. I denna promemoria anvinds genom-
gdende begreppet medfédda avvikelser i kénsutvecklingen.

De medicinska tillstdnden kan ha olika orsaker och symtom. En
del tillstdnd uppticks under barndomen, andra i samband med
puberteten eller forst i vuxen &lder. En del av tillstinden paverkar
de yttre konsorganens utseende vilket gor att de ofta uppticks
redan i samband med fédseln. Ibland kan det dock vara s att det
inte omedelbart, genom att titta pd det nyfodda barnet, gir att fast-
stilla dess konstillhorighet.

I Sverige f6ds omkring 20 barn varje &r dir konstillhorigheten
behéver utredas™. Det gors av fyra multidisciplinira s.k. DSD-
team. Teamen genomfér en utredning som resulterar i att barnet
kan tilldelas ett juridiskt kon.

1 Socialstyrelsen, a.a., sid. 58.

32 Socialstyrelsen, a.a., sid. 62.

» Socialstyrelsen, a.a., sid. 27.

3* Socialstyrelsen, Vard och behandling av personer med intersexuella tillstind Kartliggning
av det tidiga omhindertagandet, 2017, sid. 11.
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3.5.2 Vard vid medfédda avvikelser i konsutvecklingen

Som nimnts ovan omfattas ett antal diagnoser av samlings-
begreppet medfédda avvikelser 1 kénsutvecklingen och gemensamt
for tillstdnden ir att det skett en atypisk konsutveckling.

For att 6ka forstdelsen for forslagen och underlitta lisningen av
denna promemoria, redogérs hir kort f6r den vird som ges vid
medfodda avvikelser i konsutvecklingen. For en mer utforlig
beskrivning av virden, hinvisas till den kartliggning som Social-
styrelsen nyligen gjort™.

I detta sammanhang bér det podngteras att den vird som ges till
personer med medfédda avvikelser i syfte att behandla, bota eller
forebygga sjukdom eller skada ges med stdd av allminna regler pd
hilso- och sjukvirdens omride. Det kan t.ex. réra sig om ingrepp
som gors for att lindra smirta eller obehag, for att mojliggora
urinering eller samlag eller {6r att skapa eller bevara fertilitet.

Samma sak giller fér de ingrepp som gors 1 syfte att {3 utseendet
pd konsorganen att dverensstimma med det kén som barnet till-
delats. Sidana ingrepp gors ofta redan nir barnet dr litet, men det
kan bli aktuellt dven senare i livet. Aven dessa ingrepp sker allts3
med stdd av allminna regler pd hilso- och sjukvirdens omride. *

Férutom de ovan nimnda ingreppen kan det bli aktuellt med
ingrepp som syftar till att gora s att kénsorganen verensstimmer
med konsidentiteten. Det handlar om situationer d& personen
utvecklar en konsidentitet som avviker frdn det juridiska kén som
tilldelades vid fédseln. Det kan i samband med sddana ingrepp dven
bli aktuellt att avligsna konskortlar.

Det ir mycket ovanligt att en person med en medfodd avvikelse
1 konsutvecklingen utvecklar en kénsidentitet som inte &verens-
stimmer med det tilldelade juridiska konet, och senare vinder sig
till virden for att fi dndra konstillhorighet. I de fall det fore-
kommer torde personen remitteras till en s.k. konsutredning pd
samma sitt som personer med kénsdysfori (se mer om dessa kons-
utredningar i avsnitt 3.4.2)"".

% Socialstyrelsen, a.a., 2017.

% Att s3 var avsikten vid konstillhdrighetslagens tillkomst framgir av dess férarbeten, se
prop. 1972:6, sid. 54.

7 Denna beskrivning bygger pd uppgifter frin Rittsliga rddet, Louise Frisén och Cecilia
Dhejne.
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3.6 Konsekvenser av kirurgiska ingrepp i
k6énsorganen

Sdsom beskrivits i foregdende avsnitt férekommer det att bdde
personer med kénsdysfori och personer med medfédda avvikelser 1
kénsutvecklingen genomfor kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen.

Kirurgiska ingrepp 1 konsorganen ir ofta irreversibla och fir
ofta konsekvenser for fertiliteten. Men inte alltid. Kirurgiska in-
grepp 1 kdnsorganen kan vara mer eller mindre ingripande och mer
eller mindre svéra att 6verblicka konsekvenserna av. I detta avsnitt
gors ett forsok att kategorisera de kirurgiska ingreppen utifrdn
dessa tvd faktorer, nimligen huruvida dessa ingrepp ir irreversibla
eller reversibla (kan 3terstillas) och huruvida ingreppen medfér
sterilitet eller inte. Syftet med kategoriseringen ir att visa pd hur
komplexa och svira avvigningar det handlar om nir en person
dverviger att genomfora kirurgiska ingrepp 1 kdnsorganen.

Kirurgiska ingrepp som innebir att kénskortlar (testiklar eller
dggstockar) avligsnas leder ofr@nkomligen tll sterilitet. S&dana
ingrepp kallas kastrering. Exempel pd andra kirurgiska ingrepp som
leder till att fortplantningsférmagan varaktigt upphivs ir sterilise-
ring. Forutsittningarna for att genomféra sterilisering regleras 1
steriliseringslagen (1975:580), vilket beskrivs nirmare i avsnitt
3.7.3. Sterilisering innebir att dggledare eller sidesledare klipps av.
Aven nir livmodern avligsnas upphivs fortplantningsférmagan var-
aktigt. Aven ingrepp som innebir att penis avligsnas (t.ex. i sam-
band med skapandet av en vagina) eller att vaginaldppningen stings
(t.ex. 1 samband med skapandet av en penis) medfér att ett barn
inte kan komma till genom samlag. Samtliga dessa ingrepp leder
alltsd ull sterilitet. De dr dessutom irreversibla. En annan sak ir att
det i vissa fall kan vara mojligt att trots detta f8 biologiska barn, om
man sparat konsceller (se om mojligheter till assisterad befruktning
1avsnitt 3.7.4).

Vissa kirurgiska ingrepp leder till sterilitet, men de dr dock inte
irreversibla. De kan alltsd terstillas. Som exempel kan nimnas att
dggledare eller sidesledare tipps till.

En annan kategori kirurgiska ingrepp som inte leder till
sterilitet, men som dock ir irreversibla, ir t.ex. ingrepp dir klitoris
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storlek reduceras, eller dir en hypospadi®. itgirdas. Detsamma
giller t.ex. ingrepp dir blygdlipparna separeras eller dir urinrér och
vaginaloppning separeras. Sddana ingrepp gors ibland pd personer
med medfédda avvikelser i konsutvecklingen.

3.7 Nagra rattsomraden av sarskilt intresse
3.7.1 Inledning

Den vird som ges vid kénsdysfori och medfédda avvikelser 1 kons-
utvecklingen regleras dels i det allminna regelverket f6r hilso- och
sjukvdrden — sdsom t.ex. hilso- och sjukvirdslagen (2017:30) och
patientlagen (2014:821) — dels 1 specialférfattningar sisom kons-
tillhorighetslagen och steriliseringslagen. De tv3 sistnimnda lagarna
beskrivs nirmare nedan.

Eftersom betinkandet Juridiskt kén och medicinsk kons-
korrigering™ utforligt beskriver de rittsliga ramarna fér hilso- och
sjukvirden gors inte ndgon sddan redovisning hir. Diremot berérs
1 detta avsnitt nigra lagar som, liksom kénstillhérighetslagen och
steriliseringslagen, utgoér speciallagstiftning dir lagstiftaren har
velat begrinsa eller méjliggora tillging till en viss typ av vird. Aven
underdrigas ritt till sjilvbestimmande berors kort.

3.7.2  Konstillhérighetslagen

Den nuvarande konstillhorighetslagen tridde 1 kraft den 1 juli
1972. T lagen regleras de rittsliga férutsittningarna for att dndra
koénstillhorighet. Dessa forutsittningar beskrivs kort nedan. For en
mer utforlig beskrivning av konstillhdrighetslagen hinvisas till
betinkandet Juridiskt kén och medicinsk kénskorrigering®.

Sedan kénstillhorighetslagens tillkomst har vissa dndringar
gjorts 1 lagen for att spegla de forindringar som skett 1 grund-
liggande samhilleliga virderingar. En av de storsta forindringarna

% Nir urinrdret dr forkortat i olika grad och mynnar p3 undersidan av ollonet eller penis,
alternativt i pungen eller i bickenbotten.

% Se SOU 2014:91, sid. 193 ff.

40 Se a. SOU, sid. 141 ff.
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genomfordes ar 2013, di det s.k. steriliseringskravet i 1§ togs
bort*.

Att ”indra konstillhérighet” kan 1 detta sammanhang betyda tv
saker. For det forsta kan det handla om att indra det juridiska
konet, dvs. det kon vilket en person har registrerats som 1 folkbok-
foringen. Andring av det juridiska kénet gors genom att Social-
styrelsens rdd for vissa rittsliga, sociala och medicinska frigor
(Rittsliga radet) beslutar att faststilla indrad kénstillhérighet (se 1,
2 och 5 §§ kénstillhérighetslagen).

For det andra kan det handla om att géra olika typer av kirurg-
iska ingrepp for att konsorganen bittre ska 6verensstimma med
konsidentiteten. Hir anvinds samlingsbegreppet underlivskirurgi
for att beteckna de ingrepp som omfattas av konstillhorighetslagen.

Konstillhorighetslagen omfattar tv3 typer av kirurgiska ingrepp.
I 4§ regleras ingrepp 1 konsorganen som syftar till att gora dem
mer lika det andra konets:

4§ I samband med ansékan om faststillelse enligt 1 eller 2 § fir
tillstind ges till att ingrepp gors i kénsorganen 1 syfte att gora dem
mer lika det andra konets. Tillstdnd fir ges endast om fdrutsitt-
ningarna {or faststillelse ir uppfyllda.

Bestimmelserna 1 2 § andra och tredje styckena giller i tillimpliga

delar.

4 a § handlar om ingrepp dir kénskortlar avligsnas:

4 a § I samband med ansékan om faststillelse enligt 1 § far tillstind ges
till att konskortlarna avligsnas, om férutsittningarna f6r faststillelse 1
1 § f6rsta stycket 1-4 ir uppfyllda.

Nir en ansdkan om faststillelse enligt 1 eller 2 § har bifallits fir den
som beslutet avser efter egen ansdkan ges tillstdnd till att kéns-
koértlarna avligsnas.

Om sokanden inte har fyllt tjugotre &r far tillstdnd ges endast om det
finns synnerliga skal.

1 Bestimmelsen indrades den 1 juli 2013. Enligt bestimmelsens ursprungliga lydelse gillde
att en person som ville dndra knstillhdrighet skulle ha undergdtt sterilisering eller av annan
orsak sakna fortplantningsférmaga. Steriliseringskravet ansigs 1 praxis dven innebira ett
férbud mot att spara konsceller, se Linsrittens i Stockholms lin dom den 20 april 2004 och
Kammarritten 1 Stockholms dom den 30 mars 2005 (mil nr 3413-04). Regeringsritten
beslutade den 13 mars 2008 att inte bevilja provningstillstdnd (mél nr 2751-05).
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Enligt uppgift dr 23-8rsgrinsen 1 tredje stycket obsolet. I praktiken
giller en 18-arsgrins. ¥

Ovriga kirurgiska ingrepp och annan vird som t.ex. hormon-
behandling, ges som tidigare nimnts med stdd av allminna bestim-
melser om hilso- och sjukvird. Konstillhorighetslagen tillimpas
inte heller pd ingrepp som ir ett led i att férebygga, bota eller
behandla sjukdom eller skada. Aven sidana ingrepp ges alltsd med
stdd av allmidnna bestimmelser pd hilso- och sjukvirdens omride.

En forutsittning for att f8 genomfoéra underlivskirurgin ir att
forutsittningarna foér att faststilla idndrad koénstillhorighet dr
uppfyllda. Med andra ord ir mojligheten till kirurgiska ingrepp 1
kénsorganen beroende av att en person dven ansdker om att fa byta
juridiskt kén.

Forutsittningarna for att faststilla dndrad konstillhorighet
regleras 1 1 § och 2 § konstillhorighetslagen. 1 § riktar sig till per-
soner med kénsdysfori:

1 § En person ska efter egen ansékan fi faststillt att han eller hon
har en annan kénstillhérighet in den som framgir av folkbok-
féringen, om han eller hon

1. sedan en ling tid upplever att han eller hon tillhér det andra
konet,

2. sedan en tid upptrider i enlighet med denna kénsidentitet,

3. miste antas komma att leva i denna kénstillhérighet dven i
framtiden, och

4. har fyllt arton ir.

En ansokan enligt forsta stycket fir bifallas dven om sékanden har
beviljats indrad konstillhorighet med stod av 2 §.

Sirskilda bestimmelser om sterilisering finns 1 steriliseringslagen
(1975:580).

2 § riktar sig till personer med medfédda avvikelser i konsutveck-
lingen:

2 § En person ska efter ansékan fi faststillt att han eller hon har en
annan konstillhérighet in den som framgar av folkbokfdringen, om

# Uppgift frdn Rittsliga ridet och Socialstyrelsen.
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1. han eller hon har en medf6dd avvikelse 1 konsutvecklingen, och
2. en indring av konstillhorigheten ir
a) forenlig med utvecklingen av kénsidentiteten, och

b) mest forenlig med sokandens kroppsliga tillstind.

Avser en ansdkan enligt forsta stycket nigon som har fyllt arton &r,
gors ansdkan av honom eller henne sjilv. Detsamma giller f6r den
som ir yngre in arton dr men som inte stir under nigon annans
virdnad. I 6vriga fall gors ansdkan av virdnadshavaren.

Avser ansékan ett barn som har fyllt tolv 4r, ska barnet limna sitt
samtycke. Aven om samtycke inte behovs, ska hinsyn tas till
barnets vilja med beaktande av dess dlder och mognad.

Ansékningar enligt 2 § koénstillhérighetslagen ir mycket ovan-
liga, enligt uppgift frin Rittsliga ridet * Det torde bero pa att per-
soner som féds med en medfédd avvikelse 1 kénsutvecklingen
tilldelas ett juridiskt kén 1 samband med fédseln eller snart dir-
efter. Ibland genomférs 1 samband med detta kirurgiska ingrepp
som syftar till att gora sd att kénsorganen dverensstimmer med det
tilldelade juridiska kénet. Om personen sedan utvecklar en kons-
identitet som inte stimmer med det tilldelade juridiska kénet och
kroppens utseende, och dirfér vill dndra sin konstillhorighet, sd
kan han eller hon 1 stillet anséka om dndrad konstillhorighet med
stdd av 1 § konstillhorighetslagen*.

Personer med medfédda avvikelser i kénsutvecklingen omfattas
alltsd 1 vissa fall av 1 § konstillhorighetslagen, och i vissa fall av 2 §
samma lag. Rittsliget kan framstd som ndgot oklart i denna del.
Regeringen har dock uttalat sig om denna friga i samband med ett
tidigare lagstiftningsarbete®. Regeringen gjorde di bedémningen
att om ett barn med en medfédd avvikelse 1 kénsutvecklingen
senare inte finner sig till ritta 1 det tilldelade kénet s kan, om ”dia-
gnosen fortfarande anses foreligga”, faststillelse av indrad kons-
tillhérighet ske med tillimpning av 2 § konstillhorighetslagen. T
annat fall borde det enligt regeringen iven fortsittningsvis vara

* Denna beskrivning bygger pd uppgifter frin Socialstyrelsen och Rittsliga ridet. Det
framgir inte av Rittsliga rddets beslut vilket lagrum som tillimpats, varfér nigon exakt
uppgift om antalet inte har kunnat inhdmtas.

* Det framgdr av forarbetena till kénstillhrighetslagen att lagen var tinke att tillimpas s3, se
prop. 1972:6, sid. 58.

* Se prop. 2011/12:142, sid. 38.
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mojligt att ansdka om faststillelse av indrad konstillhérighet enligt

1§

3.7.3  Steriliseringslagen

Koénstillhorighetslagen och steriliseringslagen reglerar nirliggande
frdgor och lagarnas tillimpningsomriden kan sigas grinsa till
varandra.

Steriliseringslagen ir en speciallag som reglerar férutsitt-
ningarna for att f genomfora en sterilisering. Sjilva ingreppet som
sddant sker sedan 1 enlighet med allminna bestimmelser for hilso-
och sjukvérden.

Enligt 2 § steriliseringslagen fir personer som har fyllt 25 &r pd
egen begiran steriliseras. For yngre personer regleras forutsitt-
ningarna13 §:

3 § En person, som har fyllt arton men inte tjugofem ir och som ir
bosatt 1 Sverige, ska efter egen ansdkan hos Socialstyrelsen {3 till-
stind till sterilisering

1. om det finns beaktansvird risk fér att arvsanlag som kan med-
fora allvarlig psykisk stdrning, svirartad kroppslig sjukdom eller
svart lyte av annat slag overfors till avkomling (genetisk indika-
tion),

2.1 frdga om kvinna, om graviditet till f6]jd av sjukdom, kroppsfel
eller svaghet skulle medféra allvarlig fara f6r kvinnans liv eller hilsa
(medicinsk indikation), eller

3.1 samband med ansékan om faststillelse enligt 1§ lagen
(1972:119) om faststillande av kénstillhorighet 1 vissa fall, om f6r-
utsittningar 1 6vrigt foreligger f6r sddan faststillelse.

Som nimnts ovan riktar sig 1§ koénstillhérighetslagen till per-
soner med konsdysfori. I samband med att dessa personer ges till-
stdnd till kastrering eller ingrepp 1 kdnsorganen 1 syfte att géra dem
mer lika det andra konets fir de alltsd ocksd ges tillstdnd till
sterilisering. Ndgon hinvisning till 2 § konstillhorighetslagen finns
inte 1 3 § 3 steriliseringslagen. Det tycks dirfor inte finnas nigon
mojlighet f6r personer med medfédda avvikelser som ir mellan 18
och 25 §r att 1 samband med anstkan om idndrad konstillhorighet {3
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sterilisera sig. Det kan ifrigasittas om detta ir en indaméilsenlig
och 6nskvird utformning av lagstiftningen. Som ovan nimnts s3 ir
dock ansékningar enligt 2 § kénstillhérighetslagen ytterst ovanliga
s& 1 praktiken torde det ha mindre betydelse.

Nir steriliseringslagen inférdes dr 1975 var utgingspunkten att
den divarande lagstiftningen behévde moderniseras eftersom den
var baserad pd helt andra virderingar. Minga betydelsefulla refor-
mer hade genomférts pd det familjepolitiska och sociala omridet
sedan dess. Intresset for sterilisering som ett medel for familje-
planering hade dkat*.

Huvudregeln 1 steriliseringslagen blev dirfér att den som ville
skulle kunna sterilisera sig, sivida inte sirskilda skil talade emot.
Ett sddant sirskilt skil var risken att dngra sig. Dirfor inférdes en
3ldersgrins om 25 ar som huvudregel. En viss jimforelse gjordes
med den di gillande normala minimidldern fér adoption 1 Sverige
som var 25 ir". Men framférallt ansigs det vara férst vid den
3ldern som tillricklig emotionell och sexuell mognad fér att kunna
besluta om sterilisering hade uppstitt*.

3.7.4  Assisterad befruktning®

En del av den vird som ges vid koénsdysfori och medfédda av-
vikelser 1 koénsutvecklingen kan innebira risker for fertiliteten.
T.ex. kan l&ngvarig hormonbehandling f6érsimra reproduktionsfor-
mdgan och underlivskirurgi kan leda till att personen inte kan
skaffa barn genom samlag. Det ir dirfér av intresse att i detta
sammanhang redogéra kort for de medicinska och rittsliga forut-
sittningarna for att kunna bli forildrar pd annat sitt in genom
samlag.

De centrala reglerna om assisterad befruktning finns 1 lagen
(2006:351) om genetisk integritet m.m. Lagen omfattar sedan en
lagindring 2016 dven ensamstdende kvinnor, dvs. kvinnor som inte
ir gifta, registrerade partner eller sambor. I lagen regleras bl.a. inse-

* Prop. 1975:18, sid. 54.

7 a. prop., sid. 25.

* a. prop., sid. 57 ff.

# Detta avsnitt bygger, om inte annat anges, pd uppgifter i Socialstyrelsens nationella
kunskapsstdd, God vird av vuxna med konsdysfori, sid. 66 ff.
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mination, dvs. d& spermier inférs i en kvinna pd konstlad vig
(6 kap.). Lagen innehiller dven bestimmelser om befruktning utan-
for kroppen, dvs. befruktning av ett dgg utanfér kvinnans kropp
samt inférande av dgget i en kvinnas kropp (7 kap.).

Lagens bestimmelser innebir att en assisterad befruktning fir
utforas dels med ett pars egna konsceller, dels med antingen ett
donerat dgg eller donerade spermier. Det ir diremot inte tillitet att
utféra en assisterad befruktning med enbart donerade konsceller,
dvs. med bide ett donerat dgg och donerade spermier eller med ett
donerat befruktat igg. Surrogatmoderskap ir inte tillitet inom
svensk hilso- och sjukvird. Det betyder att inte alla par som lider
av ofrivillig barnléshet kan erbjudas hjilp med assisterad befrukt-
ning.

I propositionen Modernare regler om assisterad befruktning och
forildraskap foreslds att det ska bli tillitet med behandlingar med
enbart donerade konsceller inom svensk hilso- och sjukvird
(behandlingar med ett donerat dgg och donerade spermier, eller
med ett donerat befruktat dgg). I propositionen foreslds ocksd att
det ska inféras sirskilda regler om forildraskap for situationer dir
personer far barn efter att ndgon av dem eller bida har dndrat kons-
tillhorighet. Forslagen innebir att forildraskapet ska registreras pd
ett sitt som avspeglar den rittsliga konstillhorigheten, dvs. det
juridiska kénet.

3.7.5 Underarigas ratt till sjadlvbestimmande

Hur vigs barns ritt till sjilvbestimmande mot virdnadshavares
rittigheter och skyldigheter inom hilso- och sjukvirden?

Nir det ror vdrd av underdriga vicks frigor om hur deras ritt till
inflytande 6ver beslut som angdr dem ska vigas mot deras vird-
nadshavares rittigheter och skyldigheter nir det giller de under-
drigas personliga forhillanden. Dessa frigor évervigs ingdende 1
betinkandet Juridiskt kén och medicinsk kénskorrigering™. Ndgon
utforlig redogorelse for rittsliget dr dirfor inte pikallad hir. En
kort beskrivning ges dock fér att underlitta lisningen av denna
promemoria.

9 Se SOU 2014:91, sid. 125 ff.
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Enligt svensk ritt ges underdriga ritt till inflytande 6ver sina
egna personliga forhdllanden som okar i takt med den underdriges
dkade mognad, och som med tiden 6vergir till ett medbestim-
mande eller i vissa fall ett sjilvbestimmande. Virdnadshavarna, som
enligt 6 kap. forildrabalken (FB) har ritt och skyldighet att be-
stimma 1 frigor som ror den underdriges personliga angeligen-
heter, ska alltsi 1 takt med den underdriges stigande alder och
utveckling ta allt stérre hinsyn till den underdriges synpunkter och
onskemdl (6 kap. 11 § FB). Huvudregeln dr att vdrdnadshavarna
tillsammans ska utéva bestimmanderitten.

Enligt 5 kap. 6 § hilso- och sjukvirdslagen ska barnets bista sir-
skilt beaktas nir hilso- och sjukvard ges till en underdrig. En lika-
lydande bestimmelse finns 1 1 kap. 8 § patientlagen. Enligt 4 kap.
3 § patientlagen ska den underdriges instillning till den aktuella
varden eller behandlingen si l8ngt som méjligt klarliggas. Barnets
instillning ska tillmitas betydelse i férhillande till hans eller hennes
3lder och mognad.

Aven nir det giller frigor om hilso- och sjukvird kan under-
3riga alltsd anses kapabla att delta i beslut och sjilvstindigt neka
eller begira vissa dtgirder. Den underdriges utrymme att sjilv {3
bestimma fir bedémas utifrin dlder och mognad samt svirigheten
av det aktuella beslutet. Det ir t.ex. skillnad mellan att samtycka till
en undersdkning och att samtycka till ett kirurgiskt ingrepp”'.

I de flesta fall gor den som ir ansvarig fér den medicinska
virden alltsd en individuell mognadsbedémning for att avgdra om
den underdrige kan tillgodogéra sig relevant information och &ver-
blicka konsekvenserna av beslutet.

P4 vissa omrdden finns dock en sirskild reglering betriffande
underdrigas ritt till inflytande. Som exempel kan nimnas donation
av celler och vivnad, vilket regleras i lagen (1995:831) om trans-
plantation m.m. Enligt 8§ ska vdrdnadshavaren samtycka till
ingrepp som innebir att man tar biologisk vivnad for transplanta-
tionsindam3l frdn en underdrig. Ingreppet fir inte gdras mot
givarens, dvs. den underdriges, vilja. For dessa ingrepp krivs alltsd
att bide den underdrige och dess virdnadshavare samtycker.

En liknande bestimmelse finns betriffande deltagande 1 klinisk
likemedelsprévning vilket regleras 1 7 kap. likemedelslagen

> Prop. 2013/14:106, sid. 67.
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(2015:315). Enligt 7 kap. 3 § ska samtycke till deltagande 1 klinisk
likemedelsprévning inhimtas frén virdnadshavarna. Den under-
driges instillning ska klarliggas s lingt det ir mojligt. Likemedels-
provning fir inte utféras om den underdrige inser vad prévningen
innebir och motsitter sig att den utférs.

Omskirelse av pojkar regleras pd ett liknande sitt. Enligt 3 §
lagen (2001:499) om omskirelse av pojkar ska den underdriges in-
stillning till ingreppet klarliggas s3 1dngt méjligt, och ingreppet fir
inte utféras om han motsitter sig det.

I andra fall finns sirskilda 3ldersgrinser. Enligt 18 § lagen
(2003:460) om etikprévning av forskning som avser minniskor ska
en forskningsperson som har fyllt 15 &r men inte 18 ir och som
inser vad forskningen innebir fér hans eller hennes del, sjilv
informeras om och samtycka till forskningen. I andra fall, dvs. nir
forskningspersonen inte inser vad forskningen innebir, ska vird-
nadshavarna informeras om och samtycka till forskningen. Trots
vardnadshavarnas samtycke fir forskningen dock inte utféras om
en forskningsperson som ir under 15 3r inser vad den innebir for
hans eller hennes del och motsitter sig att den utfors.

Som exempel pd nir personer som inte har fyllt 18 ir anses ha
uppndtt sddan ritt till sjilvbestimmande att vrdnadshavarnas sam-
tycke inte behéver inhimtas kan nimnas ungdomar 1 évre tondren,
som anses kunna f3 preventivmedel utan inblandning av virdnads-
havaren. Justitiecombudsmannen har uttalat att det knappast fore-
faller rimligt att kriva att virdnadshavaren ska informeras nir en
17-8ring 6nskar p-piller. Men nir det giller preventivmedelsradgiv-
ning och forskrivning av p-piller till en 13-8ring talar limplighets-
skil for att virdnadshavarna informeras eftersom det vid den &ldern
far forutsittas att patienten inte har tillrickligt mognad fér att sjilv
fatta ett sddant beslut™.

Aven nir en person som inte har fyllt 18 &r vill utféra en abort
uppstdr frigan om virdnadshavarna ska informeras. Enligt Social-
styrelsens foreskrifter om abort (SOSFS 2009:15) ska virdgivaren
ansvara for att det faststills rutiner for hur en bedémning ska goras
for att avgdra huruvida information ska limnas till virdnadshavarna
nir kvinnan som begir abort inte har fyllt 18 4r (3 §). Vidare ska
virdgivaren ansvara for att det faststills rutiner f6r hur en bedém-

32 Se JO:s dmbetsberittelse 1992/93, sid. 439 ff.
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ning ska géras for att avgdéra huruvida en anmilan ska goras till
socialnimnden eller motsvarande (4 §).

Vad hinder om en virdnadshavare inte samtycker till viss vard?

Som nyss nimnts dr utgingspunkten att tvd virdnadshavare
bestimmer tillsammans om bl.a. vilken vird den underirige ska ha.
Men ibland uppstir oenighet mellan virdnadshavarna. Det finns en
sirskild bestimmelse 1 6 kap. 132§ FB som reglerar det fall att
endast den ene av tvd virdnadshavare samtycker till viss vird. D3
kan socialnimnden besluta att dtgirden fir vidtas, utan den andre
vardnadshavarens samtycke. Bestimmelsen giller dock endast viss
typ av vidrd, sdsom psykiatrisk eller psykologisk utredning eller
behandling som omfattas av hilso- och sjukvirdslagen, behandling i
oppna former som ges med stdd av 4 kap. 1 § socialtjinstlagen
(2001:453), utseende av kontaktperson eller kontaktfamilj som
avses 1 3 kap. 6 b § forsta stycket samma lag, eller vid en insats
enligt 9§ 4-6 p lagen (1993:387) om stdd och service till vissa
funktionshindrade.

Om det giller annan vird dn den som anges 1 6 kap. 13 a § FB sd
kan det i stillet bli friga om att socialnimnden 6vertar sjilva
ansvaret for den faktiska virdnaden av den underirige med stod av
lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga
(LVU). En férutsittning f6r det dr bl.a. att virdnadshavaren utévar
sin bestimmanderitt 6ver den underdrige pd ett sddant sitt att det
medfor en pdtaglig risk for att dennes hilsa eller utveckling skadas.
Detta kan vara fallet nir nédvindig vard inte kan komma till stind
pa grund av att virdnadshavarna motsitter sig det.

Det kan vid l8ngtgdende motsittningar mellan virdnadshavarna
givetvis dven bli aktuellt att upplésa den gemensamma virdnaden
genom en domstolsprévning.

3.8 Regleringen i nagra andra lander
3.8.1 Inledning

I juli 2016 fanns 1 alla europeiska linder utom Ungern, Moldavien,
Kosovo, Makedonien, Albanien och Cypern mgjlighet att dndra
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juridisk konstillhorighet. I 22 av dessa linder var sterilisering ett
krav®. I november 2016 hade 34 stater dldersgrinser som begrinsa-
de minderirigas mojlighet att indra juridisk kénstillhérighet™

I minga linder ir de medicinska och de juridiska delarna av
processen att indra konstillhérighet sammanflitade, men 1 en del
linder har dessa delar skiljts &t.

I Norge, pd Malta och i Danmark finns det inte ndgot krav pd en
medicinsk diagnos eller psykologisk utredning fér att man ska 3
indra juridisk konstillhorighet. Malta reglerar specifikt forutsitt-
ningarna for att f4 konsbekriftande vird som underdrig. Lagstift-
ningen i Malta och nigra av de nordiska linderna beskrivs nirmare
nedan.

3.8.2 Finland

I Finland regleras dndring av konstillhorighet i lagen om fast-
stillande av transsexuella personers konstillhérighet™

Enligt 1 § ska det faststillas att en person har en annan kénstill-
hoérighet 4n den som antecknats f6r honom eller henne 1 befolk-
ningsdatasystemet om personen visar upp en medicinsk utredning
om att han eller hon varaktigt upplever sig tillhéra det motsatta
kénet och lever 1 en kénsroll som motsvarar detta samt att han eller
hon har undergdtt sterilisering eller av annan orsak saknar fort-
plantningsférmdga. Det krivs dven att personen ir myndig, och ir
finsk medborgare eller bosatt i Finland. Om personen i friga lever i
ett registrerat partnerskap ir det ett ytterligare villkor for att fast-
stilla konstillhorigheten att den andra parten 1 partnerskapet sam-
tycker tll att det registrerade partnerskapet omvandlas tll ett
iktenskap.

Om personen viljer att sterilisera sig regleras férutsittningarna i
steriliseringslagen®. Enligt 1§ sjunde punkten samma lag kan

3 http://tgeu.org/wp-content/uploads/2016/05/Trans-mapA Map2016july.pdf
4 http //tgeu.org/wp-content/uploads/2017/02/Toolkit16LR.pdf

Lagen finns tillginglig
pahttp //www.finlex. fl/sv/lakl/a1antasa/2002/20020563>search%SBtype%SD=pika&search
%SBplka%BD k%C3%Bénsbyte , himtad den 14 juni 2017.

Lagen finns tillginglig

http://www.finlex.fi/sv/laki/ajantasa/1970/197002832search%5Btype%5D = plka&search%S
Bpika%5D =sterilisering, himtad den 28 april 2017.
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sterilisering ske nir vederbérande varaktigt upplever sig tillhora det
motsatta kdnet och lever i en konsroll som motsvarar detta.

En arbetsgrupp inom Social- och hilsovirdsministeriet® fore-
slog 1 maj 2015 bl.a. att kravet pd avsaknad av fortplantningsfor-
maga skulle tas bort. Arbetsgruppen féreslog dven att kraven pi en
medicinsk utredning om transsexualism och pd att en person ska
vara myndig for att hans eller hennes juridiska konstillhorighet ska
kunna faststillas skulle ses 6ver. Forslagen har inte genomforts®.

3.8.3 Norge

Forutsittningarna for att dndra juridiskt kén regleras 1 lov om
endring av juridisk kjenn som tridde i kraft den 1 juli 2016”.

Enligt 1 § avses med juridisk konstillhérighet (*juridisk kjenn”)
det kon med vilket en person ir registrerad 1 folkeregistret. Enligt
2 § har personer som ir bosatta 1 Norge ritt att indra denna om de
upplever att de tillhér det andra konet.

Enligt 4 § forsta stycket kan personer som fyllt 16 ar sjilva
ansoka om dndring av juridisk kénstillhérighet.

Enligt 4 § andra stycket fir barn mellan 6 och 16 ir anséka om
dndring av juridisk konstillhorighet tillsammans med den eller de
som har férildraansvaret {6r barnet. Om bara den ena av de som
har férildraansvaret medverkar till ansékan kan den juridiska kons-
tillhdrigheten 4ndd dndras, om det idr tll barnets bista. Dessa
ansokningar provas enligt 5§ andra stycket av Fylkesmannen i
Oslo (till skillnad frin ansékningar i 6vriga fall, som prévas av
skattekontoret).

4§ tredje stycket avser barn under sex &r. For dessa gors
anstkan av den eller de som har forildraansvaret fér barnet. Barn
som ir i stind att ha egna synpunkter om det saken giller ska infor-
meras och ges mojlighet att uttala sig. Det dr 1 dessa fall ett villkor
att barnet har en medfédd avvikelse 1 kénsutvecklingen ("medfedt

7 Arbetsgruppen for reformering av lagen om faststillande av transsexuella personers
koénstillhorighet.

> Arbetsgruppens rapport finns tillginglig pa
https://www.julkari.fi/bitstream/handle/10024/125997/URN_ISBN 978-952-00-3584-
6.pdf?sequence=1, himtat den 22 juni 2017.

% Lagen finns tillginglig pd https://lovdata.no/dokument/NL/lov/2016-06-17-46, himtad
den 28 april 2017.
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9

usikker somatisk kjonsutvikling”). Sokanden ska (m8”) ligga fram
dokumentation om tillstdndet frin hilsopersonal.

Nir det giller kénsbekriftande vird s mdste man i Norge ha en
diagnos (transseksualisme, F 64.0) for att ha ritt till den offentliga
virden®. Behandlingen erbjuds vid Rikshospitalet i Oslo och om-
fattar bla. kirurgiska ingrepp i kénsorganen®'.

3.84 Danmark

I Danmark regleras mojligheten att dndra juridisk konstillhorighet i
lov om Det Centrale Personregister®.

Enligt 3 § sjitte stycket ska en person som har fyllt 18 &r som
upplever sig tillhéra det andra konet tilldelas ett nytt person-
nummer. For att s ska ske ska personen avge en skriftlig forklaring
om att 6nskan att indra konstillhorighet grundar sig 1 en upplevelse
av att tillhora det andra konet. Sokanden ska efter en reflektions-
period pd sex minader skriftligt bekrifta sin ansékan.

Det ir siledes mojligt fér personer som upplever sig tillhora det
andra koénet att dndra sitt personnummer utan ett krav pd kastre-
ring eller andra kirurgiska ingrepp eller annan form av behandling,
t.ex. hormonbehandling®.

Nir det giller konsbekriftande vird si regleras forutsitt-
ningarna for kastrering i samband med kénsbyte i sundhetsloven®.
Enligt 33 kapitel 115 § kan en person efter ansékan 3 tillitelse till
kastrering som led i kénsbyte, om den sokande har fitt en diagnos
(transseksualitet), har en bestiende onskan (vedholdende enske)
om kastrering och kan férutse konsekvenserna av ett sidant
ingrepp. Det ir inte tillitet med kastrering pd personer som inte
har fyllt 18 &r. Enligt 116 § samma kapitel ges tilldtelse till kastre-

% Se https://foreningenfri.no/artikler/dine-rettigheter-i-norge/transpersoners-rettigheter,
himtat den 14 juni 2017.

©! Se http://www.frioa.no/ressurser/kjonn/behandling-i-norge/, himtat den 14 juni 2017.
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Lagen finns tillginglig pa
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=144955, himtad den 28 april. Den
aktuella lagindringen har nr. 752 25 juni 2014 och finns tillginglig pd
https://www.retsinformation.dk/forms/R0710.aspx?id=163824, himtad den28 april 2017.

© Se forarbetena till lagindringen, Sagsforleb 2013/1 LF 182, som finns tillgingliga pd
https://www.retsinformation.dk/Forms/R0710.aspx?id=162939, himtat den 28 april 2017.
o4 Lagen finns tillginglig pi
https://www.retsinformation.dk/forms/R0710.aspx?1d= 183932 #1da355dff2-7ea5-4e2d-
9bb5-ccff6134dd30, himtade den 14 juni 2017.
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ring av Sundhedsstyrelsen. Sundhetsloven innehiller dven bestim-
melser om forutsittningarna for sterilisering, men inget som ir
specifikt for den konsbekriftande virden.

3.8.5 Malta

Malta har sedan april 2015 en lag om indring av kénstillhorighet
(Gender Identity, Gender Expression and Sex Characteristics act,
GIGESC)®.

GIGESC ger alla maltesiska medborgare ritt att bla. fi sin
konsidentitet erkind, att bli behandlade i enlighet med denna kéns-
identitet och att kunna f3 identitetshandlingar som &verens-
stimmer med konsidentiteten. Rittigheterna forutsitter inte att en
person visar upp bevis fér att han eller hon genomggtt ndgon form
av kirurgiskt ingrepp, hormonbehandling eller ndgon annan psyko-
logisk, psykiatrisk eller medicinsk behandling (artikel 3).

Lagen reglerar forutsittningarna for att dndra juridiskt kén och
for viss vird och behandling.

Juridiskt kénsbyte

Lagen ger maltesiska medborgare ritt att begira att det registrerade
konet (“recorded gender”) och/eller férnamnet dndras (artikel 4).
Detta forutsitter att personen avger en s.k. “declaratory public
deed” (artikel 4 punkt 3). En declaratory public deed ska enligt
artikel 5 innehdlla bla. en klar, otvetydig, och vilinformerad
avsiktsforklaring (”a clear, unequivocal and informed declaration”).
Det specificeras att det inte krivs nigot psykiatriskt, psykologiskt
eller medicinskt dokument f6r detta (artikel 5 punkt 2).

Dessa bestimmelser innebir alltsd att det f6r att dndra juridiskt
kén inte uppstills ngot krav pd att en person ska ha genomgitt
ingrepp. Den juridiska delen av processen att indra konstillhérig-
het kan sigas vara helt separerad frin den medicinska delen.

6 Lagen finns tillginglig pa
http://socialdialogue.gov.mt/en/Public Consultations/MSDC/Pages/Consultations/ GIGE

SC.aspx , himtat den 28 april 2017.
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Barn och ungdomar

Nir det giller barn si finns det i lagen sirskilda bestimmelser for
personer under 16 &r (vilka betecknas "minors” enligt artikel 2).
Enligt artikel 7 punkt 1 kan de som utdvar férildraansvaret
("parental authority”) eller barnets ”tutor” anséka om att indra
barnets registrerade kon och/eller férnamn si att dessa 6verens-
stimmer med konsidentiteten. En sidan ansokan sker till en
domstol ("Civil Court”) som enligt artikel 7 punkt 2 ska sikerstilla
att barnets bista, s§ som detta uttrycks 1 FN:s barnkonvention,
tillmits avgorande betydelse ("be the paramount consideration”)
och att det laggs tillborlig vikt ("give due weight to”) vid barnets
dsikter utifrdn barnets dlder och mognad.

Nir det giller barn vars konstillhorighet inte har faststillts vid
fodseln, si finns sirskilda regler 1 artikel 7 punkt 4. De som utévar
forildraansvaret (eller barnets ”tutor”) ska innan barnet fyllt arton
&r limna in en ansékan hos domstolen for att deklarera konet
("declare the gender”) och/eller férnamnet, om barnet vill indra
detta. Hir ska barnet limna sitt uttryckliga samtycke och hinsyn
ska tas till barnets 6kande férmiga (“evolving capacity”) och vad
som ligger 1 barnets bista ("best interest”).

Konsbekriftande vard

Under rubriken ”ritt till kroppslig integritet och fysisk integritet”
regleras vissa medicinska ingrepp.

Enligt artikel 14 punkt 1 ir det inte tillitet att pd ett barn
genomféra sidan medicinsk behandling och/eller kirurgiska
ingrepp pa konskaraktiristika (”sex reassignment treatment and, or
surgical intervention on the sex characteristics”) som kan skjutas
upp till dess att barnet kan limna ett informerat samtycke. Det ir
dven en forutsittning att de som utdvar forildraansvaret eller
barnets tutor” limnar samtycke till behandlingen/ingreppet.

Av artikel 14 punkt 2 framgdr att medicinsk behandling
och/eller kirurgiska ingrepp pd koénskaraktiristika i undantagstall
kan genomforas pd barn som dnnu inte kan limna samtycke, ifall de
som utdvar forildraansvaret eller barnets tutor” och det multi-
disciplinira team som ansvarar for virden ir ense. Det fir dock inte
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réra sig om ingrepp som gors av pd grund av sociala faktorer
(”driven by social factors™).

I artikel 14 punkt 5 anges vad det multidisciplinira teamet ska ta
1 beaktande nir barnet uttrycker ett beslut om vard, med samtycke
frin de som utdvar forildraansvaret eller barnets “tutor”. Teamet
ska dels sikerstilla att barnets bista, s8 som detta uttrycks i FIN:s
barnkonvention, tillmits avgérande betydelse (*be the paramount
consideration”) och att det liggs vikt (give weight to”) vid barnets
dsikter utifrin barnets dlder och mognad.
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4 Overvaganden och forslag

4.1 En ny lag om vissa kirurgiska ingrepp i
kénsorganen

Forslag: Forutsittningarna for att {8 genomfora vissa kirurgiska
ingrepp 1 kénsorganen ska regleras i en ny lag.

Lagen ska heta lag om vissa kirurgiska ingrepp i kons-
organen.

Skalen for forslagen

4.1.1 Andring av det kon som finns registrerat i
folkbokforingen ska inte vara en férutsattning for att fa
gora vissa kirurgiska ingrepp i kdnsorganen

Lagen (1972:119) om faststillande av konstillhorighet 1 vissa fall
(konstillhorighetslagen) infordes dr 1972. Sedan lagens tillkomst
har virt samhille genomgitt stora férindringar bla. vad giller
synen pd konsidentitet, sexuell liggning, dktenskap och férildra-
skap.

I forarbetena till konstillhorighetslagen uttalades det att sidana
kirurgiska eller andra medicinska ingrepp som gors i det omedel-
bara syftet att dndra konstillhorigheten, men utan att personen
innu har ansokt om indrad kénstillhérighet, borde tilldtas. Fore-
dragande statsrddet kunde dock inte godta en okontrollerad méjlig-
het att gora sddana ingrepp. Foredragande statsridet ansig att
ingreppen endast skulle {3 tillitas, nir det fanns forutsittningar fér
att fi indrad konstillhorighet. Annars skulle ingreppen kunna leda

55



Overviganden och forslag Ds 2018:11

till en ”meningslds stympning som férsitter individen 1 en dnnu
svdrare situation in forut”.

Eftersom inte alla som vill indra sitt juridiska kén® ocksi vill
genomgd kirurgiska ingrepp 1 konsorganen (och vice versa) bor det
inte stillas upp ndgra krav pd medicinska ingrepp fér att en person
ska f dndra sitt juridiska kén. Det bor heller inte vara ndgot krav
att en person maste ansdka om dndring av sitt juridiska kon fér att
fa tillgdng till en viss typ av vird. De bida delarna av processen ska
alltsd framover vara helt oberoende av varandra.

Det synsitt som kom till uttryck i de ovan nimnda férarbets-
uttalandena frin dr 1972 ir alltsd inte ridande 1 dag. Efter att den
medicinska delen av processen att indra konstillhorighet har
separerats frin den juridiska, kommer det att vara méjligt f6r en
person att genomga ingrepp i kénsorganen dven om personen dnnu
inte har ansokt om dndring av det juridiska kénet — eller ens har fér
avsikt att géra det. Det ska sdledes sakna betydelse om det kon som
finns registrerat 1 folkbokféringen 6verensstimmer med kons-
identiteten eller kroppen.

4.1.2  Vissa kirurgiska ingrepp i konsorganen bor regleras i en
ny lag

Det ir i svensk ritt ovanligt med sirskild reglering av en viss typ av
vdrd. Vird kan ju generellt sett ges med stéd av de allminna
bestimmelserna 1 t.ex. hilso- och sjukvirdslagen (2017:30) och de
allminna etiska principer som giller {6r all hilso- och sjukvard.

Det kan dock 1 vissa fall vara motiverat med en sirskild regle-
ring, t.ex. nir det ir friga om ingrepp som kan anses vara sirskilt
ingripande eller som kan f sirskilt allvarliga konsekvenser. Den
sirskilda regleringen kan ocksd sikerstilla att virden ges under
sikra och trygga former och efter noggrant 6vervigande av bide
virdpersonalen och den som ska erhilla virden.

I denna promemoria ir det friga om kirurgiska ingrepp 1 kons-
organen som i mdinga fall fir lingtgdende konsekvenser f6ér den
enskilde, bl.a. nir det giller fertiliteten. Ingreppen ir, liksom viss
hormonbehandling, minga ginger irreversibla i s§ motto att den

% Se prop. 1972:6, sid. 54.
7 Med juridiskt kén avses 1 denna promemoria det kon som ir registrerat i folkbokféringen.
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sterilitet som uppstdr som en effekt inte ir mojlig att terstilla.
Dessa omstindigheter, motiverar att frigor om kirurgiska ingrepp i
kénsorganen som syftar till att goéra sd att en persons kropp
overensstimmer med personens konsidentitet alljimt ska regleras 1
en sirskild lag.

Ett annat skil for att reglera dessa frigor 1 en sirskild lag ir att
tydliggéra det virdbehov som en viss definierad grupp av personer
har. Dirigenom kan risken for att vrden nedprioriteras minskas.
Samtidigt miste utgdngspunkten, nir olika gruppers behov av vird
vigs mot varandra, givetvis alltid vara att den som har stérst behov
av vird ska ges foretride till den®.

Genom att de kirurgiska ingreppen regleras i en ny lag blir for-
utsittningarna for att f genomfora dem tydliga och forutsebara.

Det rér sig om en speciallagstiftning som ska tillimpas for vil
avgrinsade grupper av personer. Det finns ingen annan lag dir de
nu aktuella bestimmelserna naturligt hér hemma. Ingreppen bor
dirfor regleras i en egen lag.

Syftet med den nya lagen ir att den ska ge personer med kéns-
dysfori och medfédda avvikelser i kénsutvecklingen en lagstadgad
och tydlig majlighet att {8 den vird som de har behov av. Syftet med
lagen ir alltsd inte att begrinsa ritten till vird eller gora det svirare
in det dr i dag att {3 denna vard.

Den enskildes individuella sjilvbestimmanderitt bér vara en
central utgdngspunkt fér den nya lagen. Men denna utgingspunkt
far naturligtvis inte hindra att det, liksom i alla andra sammanhang,
tas vederborlig hinsyn till de risker f6r komplikationer som in-
greppen kan medféra i det enskilda fallet.

Underlivskirurgin bér betraktas som vilken annan vird som
helst, sd 1angt det ir mojligt. Den sirskilda regleringen bedéms pa-
kallad bl.a. fér att lyfta fram virdbehovet och for att sikerstilla att
underlivskirurgin genomférs under trygga former och efter nog-
grant 6vervigande av den medicinska professionen och av dem som
ir foremdl f6r virden. Forslagen beddms vara férenliga med kraven
pa respekt f6r den enskildes privatliv och skydd mot diskriminering
som kommer till uttryck 1 bla. den europeiska konventionen
angdende skydd foér de minskliga rittigheterna och de grund-
liggande friheterna (Europakonventionen). I betinkandet Juridiskt

¢ Jamfor t.ex. 3 kap 1 § hilso- och sjukvardslagen.
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kén och medicinsk konskorrigering har innebérden av Sveriges
dtaganden enligt internationella konventioner sisom t.ex. FN:s
barnkonvention, FN:s konventioner om minskliga rittigheter och
Europakonventionen analyserats ingiende®”. Nigon sidan redo-
gorelse dr dirfor inte pdkallad hir.

4.1.3 Lagen ska heta lag om vissa kirurgiska ingrepp i
kénsorganen

I uppdragsbeskrivningen till arbetet med denna promemoria anges
att det ska tas fram en ny lag om medicinsk kénskorrigering.

Begreppet medicinsk kénskorrigering kan, av de som kan bli
foremdl for konsbekriftande insatser, uppfattas som stdtande.
Begreppet kan uppfattas som att det handlar om att &tgirda nigot
som ir "fel”.

Till detta kommer att begreppet medicinsk kénskorrigering inte
ir tillrickligt precist till sin natur for lagstiftning. Begreppet avser
en mingd olika itgirder som 1 dag utférs inom ramen fér den
kénsbekriftande virden sdsom kirurgiska ingrepp, hormonbehand-
ling, rosttrining m.m. Eftersom den nya lagen bara ska avse en del
av den koénsbekriftande virden, nimligen vissa kirurgiska ingrepp 1
kénsorganen, s& vore det missvisande om begreppet medicinsk
kénskorrigering férekommer 1 lagens namn.

For att tydligt visa vad lagen handlar om s3 bér den i stillet heta
lag om vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen™.

¢ Se SOU 2014:91, sid. 85 ff.
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4.2 Lagens tillampningsomrade

4.2.1 Vilka kirurgiska ingrepp i konsorganen ska omfattas av
den nya lagen?

Forslag: Den nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kons-
organen ska innehilla bestimmelser om kirurgiska ingrepp 1 en
persons kénsorgan och avligsnande av en persons konskértlar
som syftar till att gora s& att personens kropp dverensstimmer
med personens konsidentitet.

Skalen for forslaget

S&som nimnts 1 avsnitt 3.7.2 omfattar den nuvarande konstillhorig-
hetslagen dels ingrepp dir kénskértlar avligsnas (kastrering) och
dels ingrepp som syftar till att gora konsorganen mer lika det andra
kénets.

Den nya lagen ska omfatta samma typer av (kirurgiska) ingrepp
som konstillhorighetslagen omfattar, alltsd dels ingrepp dir kéns-
koértlar avligsnas och dels ingrepp som syftar till att gora sd att
kénsorganen stimmer bittre dverens med koénsidentiteten (1 det
féljande benimns dessa tva typer av ingrepp som underlivskirurgr).

Nir den nya lagens tillimpningsomride évervigs ir det limpligt
att utgd frin tva faktorer: konsidentitet och kropp. Nir det giller det
senare avses nirmare bestimt kdnsorganen. Lagen ska endast vara
tillimplig nir en person upplever att dessa inte stimmer Gverens.

Kirurgiska ingrepp som syftar till att gora sa att konsorganen
overensstimmer med konsidentiteten

Den underlivskirurgin som lagforslaget omfattar syftar inte nod-
vindigtvis till att gora konsorganen mer lika det andra konets. Det
handlar 1 stillet om att géra kénsorganen mer éverensstimmande
med kénsidentiteten. Mot denna bakgrund ir det dirfér limpligare
att 1 den nya lagen definiera de kirurgiska ingreppen pd s8 sitt att
dessa ska syfta till att gora sd att konsorganen dverensstimmer med
konsidentiteten. Denna formulering innebir dven att den nya lagens
tillimpningsomride inte blir begrinsat endast till dem vars kons-
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identitet dr antingen man eller kvinna. Som beskrivits 1 avsnitt 3.4.1
rekommenderar Socialstyrelsen att konsbekriftande vird ges till
personer med konsdysfori, dvs. dven de som identifierar sig som
mellan, bortom eller med bida kénskategorierna kvinna/man. Den
nya lagen ska inte fastsld vilken typ av underlivskirurgi som kan
erbjudas, underlivskirurgin ska — precis som idag — utforas i
overensstimmelse med vetenskap och beprovad erfarenhet och i
enlighet med den reglering och de principer som giller fér hilso-
och sjukvird.

Kirurgiska ingrepp som innebir att konskortlarna avligsnas

I samband med konsbekriftande vird eller vird vid medfédda av-
vikelser 1 kénsutvecklingen kan det dven bli aktuellt att avligsna
koénskortlarna (kastrering). Det idr d& inte frdga om ett ingrepp som
gors for att bekrifta personens konsidentitet.

Nir konstillhorighetslagen inférdes bedémde féredragande
statsradet att kastrering mycket sillan skulle komma i friga betrift-
ande personer med konsdysfori.”” Konstillhorighetslagen om-
fattade dirfor ursprungligen bara ingrepp 1 kénsorganen 1 syfte att
gora dem mer lika det andra konets. Ett sddant ingrepp fick inte
innebira en kastrering.

I praktiken visade det sig att de allra flesta som ansékte om
indring av konstillhorigheten ocksd ansokte om kastrering, vilket
fick ske med stéd av bestimmelserna i den di gillande lagen
(1944:133) om kastrering”'. Enligt 4 a § kénstillhorighetslagen far
tillstdnd till avligsnande av konskértlarna ges endast om det finns
synnerliga skil i de fall d4 s6kanden inte har fyllt 23 &r. I praktiken
tillimpas dock bestimmelsen pd sd sitt att kastrering far ske frén
18 &rs dlder.

I dag forekommer kastrering endast som medicinsk behandling
pd grund av sjukdom samt i samband med indring av konstill-
hérigheten.

Det bor dven i fortsittningen vara tillitet att avligsna kons-
kértlarna 1 samband med konsbekriftande vird. Det bor dven vara

7% Prop. 1972:6, sid. 60.
7! Se prop. 2011/12:142, sid. 61.
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tillitet 1 samband med kirurgiska ingrepp som gors pd personer
med medfédda avvikelser 1 kénsutvecklingen 1 syfte att gora si att
personens kropp 6verensstimmer med personens konsidentitet.
For att detta ska vara mojligt bér den nya lagen omfatta ingrepp
som innebir att konskortlarna avligsnas. Detta bor vara mojligt
frdn 18 4rs dlder.

4.2.2  Vilka kirurgiska ingrepp i kdnsorganen ska inte
omfattas av den nya lagen?

Bedomning: Den nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kéns-

organen ska inte tillimpas pa kirurgiska ingrepp som gors

— pd ett nyfoétt barn i samband med att barnet tilldelas ett
juridiskt kon,

— senare i en persons liv i syfte att f8 konsorganen att

overensstimma med det kon som tilldelats vid fédseln och

— 1de fall d3 en medfodd avvikelse 1 kénsutvecklingen alltjimt
kan anses foreligga.

Skilen for bedomningen: Det finns tre kategorier av kirurgiska
ingrepp 1 samband med vird av medfédda avvikelser i kénsutveck-
lingen som kommer att falla #tanfér den nya lagens tillimpnings-
omride.

Den forsta kategorin ir de kirurgiska ingrepp som gors pd ett
nyfott barn i samband med att barnet tilldelas ett juridiskt kon. Den
nya lagen bér, liksom kénstillhérighetslagen, inte omfatta dessa
kirurgiska ingrepp. Nir det giller denna kategori, kirurgiska in-
grepp som gors pd ett nyfott barn, har Socialstyrelsen pétalat att
det finns anledning att underséka hur en mer enhetligt och restrik-
tiv praxis for genital kirurgi pd bista sitt kan 3stadkommas pd
nationell nivi. Socialstyrelsen lyfter dven fram behovet av att se
over hur de primirt berérdas ritt tll information och sjilv-
bestimmande ska virnas pi bista sitt. Komplexiteten och varia-
tionen som finns nir det giller medfédda avvikelser 1 kons-
utvecklingen innebir sirskilda utmaningar som 1 férsta hand bor
hanteras genom informations- och kunskapshéjande insatser.
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Den andra kategorin ir de kirurgiska ingrepp som gors senare 1
en persons liv i syfte att {8 konsorganen att dverensstimma med det
kon som tilldelats vid fodseln. Det kan réra sig om personer som
inte har genomggtt ndgon underlivskirurgi tidigare 1 livet, eller som
har genomfért vissa kirurgiska ingrepp men inte andra. Inte heller
dessa ingrepp bor omfattas av den nya lagen, eftersom de kan anses
utgora vard som bekriftar det tilldelade konet.

Den tredje kategorin ir de ingrepp som i dag omfattas av 2 §
konstillhorighetslagen, dvs. de fall d& en medfodd avvikelse i
konsutvecklingen alltjimt kan anses foreligga. Som tidigare beskrivits
ir det friga om situationer d& en person, som har kénsorgan som ir
atypiska for det koén som tilldelades vid fodseln, vill genomféra
underlivskirurgi for att konsorganen ska bittre Gverensstimma
med det andra koénet dn det som tilldelats vid fodseln. Det ror sig
om personer som av ndgon anledning inte har genomgatt underlivs-
kirurgi tidigare i livet. Underlivskirurgi i dessa fall bor inte om-
fattas av den nya lagen. Nir det giller ingrepp i den tredje kate-
gorin blir det alltsd en férindring jimfért med vad som giller enligt
konstillhorighetslagen 1 dag. Denna férindring fir vissa konse-
kvenser frimst nir det blir aktuellt med sddana ingrepp pd en per-
son som inte har fyllt 18 &r. Det kommer inte lingre att krivas att
Socialstyrelsen limnar tllstdnd till ingreppet. Som beskrivits 1
avsnitt 3.7.2 ir det 1 dag ytterst ovanligt att tillstdnd till dndrad
konstillhérighet limnas med stod av 2 § konstillhorighetslagen.
Bestimmelsen fyller siledes ett begrinsat syfte.

4.2.3 Vilka personer kommer att omfattas av den nya lagen?

Bedomning: Den nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kéns-
organen kommer att tillimpas 1 samband med konsbekriftande
vird och i samband med vird av medfédda avvikelser i kons-
utvecklingen. Det ir dirmed personer med koénsdysfori eller
medfodda avvikelser 1 kénsutvecklingen som kommer att om-
fattas av den nya lagen.

Skilen for bedomningen: Den nya lagen syftar ull att siker-
stilla att personen som antingen har kénsdysfori eller en medfédd
avvikelse 1 konsutvecklingen ges tillgdng till underlivskirurgi.
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Begreppet medfédda avvikelser i konsutvecklingen forekommer 1
dag 1 konstillhérighetslagen och begreppets innebérd ir tydlig. Det
skulle dirfér 1 den nya lagen kunna anges att lagen ir tillimplig i
samband med vard av medfédda avvikelser i konsutvecklingen.

Nir det giller den andra gruppen av personer blir det dock pro-
blematiskt om mojligheten att gora underlivskirurgin knyts till just
termen kénsdysfori. Det ir nimligen en medicinsk term, som
anvinds for att beskriva tillstdnd dir kénsidentiteten inte verens-
stimmer med kroppen och/eller det juridiska kdnet. Innebérden av
koénsdysfori beskrivs nirmare 1 avsnitt 3.4. Medicinska termer
forindras over tid och kriterier f6r diagnoser likasd. Som tidigare
nimnts kommer koénsdysfori troligen att ersittas av  kodns-
inkongruens redan under 2018 1 den nya versionen av ICD.

For att undvika att den nya lagen behdver uppdateras eller
indras pd grund av terminologiska férindringar bor lagens tillimp-
ningsomrdde avgrinsas pd ett annat sitt dn att konsdysfori och
medfodda avvikelser 1 konsutvecklingen anges som férutsittningar
for ingreppen.

I avsnitt 4.3 foreslds dirfor 1 stillet att de allminna férutsict-
ningar som ska vara uppfyllda for att {4 genomféra underlivskirur-
gin utformas pd ett sidant sitt att de i praktiken omfattar endast
den som har kénsdysfori eller en medfédd avvikelse 1 kénsutveck-
lingen.

I detta sammanhang kan en nyligen avgjord dom fr&n Europa-
domstolen nimnas”. Europadomstolen ansdg inte att Frankrikes
lagkrav pd att personer ska bevisa att de har en konsidentitetsstor-
ning fér att i indra kén utgér en krinkning av artikel 8 i Europa-
konventionen.

Det kan mot denna bakgrund inte anses oférenligt med artikel 8
1 Europakonventionen att begrinsa méjligheten till underlivskirurgi
till en viss personkrets pd det sitt som foreslds i denna prome-
moria.

72 A.P., Gargon et Nicot mot Frankrike, dom den 6 april 2017.
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4.3 Allméanna forutsattningar for att fa gora vissa
kirurgiska ingrepp i kdnsorganen

Forslag: Kirurgiska ingrepp som avses 1 1 § lagen om vissa kirur-
giska ingrepp 1 konsorganen fir goras pd den som har fyllt 18 4r
om personen upplever att kroppen inte &verensstimmer med
konsidentiteten och personen miste antas komma att leva i
samma konsidentitet dven i1 framtiden.

Skalen for forslaget
4.3.1 Underlivskirurgi vid konsdysfori

Personer med koénsdysfori omfattas 1 dag av 1§ konstillhorig-
hetslagen. De forutsittningar som i dag ska vara uppfyllda for att
en person ska f3 genomféra underlivskirurgin ir bl.a. féljande:

1. personen upplever sedan en ling tid att han eller hon tillhor
det andra konet,

2. personen upptrider sedan en tid i enlighet med denna kéns-
identitet, och

3. personen miste antas komma att leva i denna konsidentitet
dven 1 framtiden.

Utgdngspunkten for arbetet med att ta fram denna promemoria
har varit att underlivskirurgi vid konsdysfori s& 1langt det ir mojligt
ska regleras pid samma sitt som resten av den konsbekriftande
virden. Syftet r att bidra till att stigmatiseringen kring ingreppen
minskar.

Det bér vara en uppgift f6r den medicinska professionen att
avgora nir underlivskirurgin kan och ska géras, 1 likhet med vad
som giller for dvriga delar av den konsbekriftande vdrden. Regle-
ringen av hilso- och sjukvirden méste ocksd priglas av en hog tillit
till professionens férmaga att l6sa sina uppgifter pa ett fér patient-
erna bista sitt”. En alltfér detaljerad reglering av férutsittningarna

73 Detta kan ses som en del av den s.k. tillitsreformen, som ir ett led i regeringens arbete for
att skapa mer effektiva offentliga verksamheter samt stdrre nytta f6r medborgarna.
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for att gora underlivskirurgin minskar den medicinska profession-
ens handlingsutrymme och beslutsmandat. En detaljerad reglering
riskerar dessutom att bli inaktuell i takt med att kunskapsliget
forindras.

De foérutsittningar som i dag ska vara uppfyllda enligt 1 § kons-
tillhorighetslagen syftar till att sikerstilla att underlivskirurgi
endast ges till de personer som har behov av det, att ingreppen och
dess konsekvenser évervigs noga, och att risken for att personen
indrar sig i framtiden ir liten. Som nimnts tidigare ir dngrande-
graden efter underlivskirurgi i samband med kénsbekriftande vird
mycket 13g. Kontakter med berérda intresseorganisationer och med
foretridare fér den medicinska professionen har bekriftat bilden
att en enskild individs énskan om att fi indra juridiskt kon eller
genomgd konsbekriftande vird inte vicks utan att ha féregdtts av
sdvil ldngt lidande som svira 6verviganden.

Det ir mot denna bakgrund limpligt att for den nya lagen utgd
frin forutsittningarna 1 nuvarande 1 §. Forutsittningarna for nir
underlivskirurgi ska kunna genomféras bér dock omformuleras
ndgot nir det giller 1 férhllande till punkten 1 ovan. Det ir olimp-
ligt att 1 lagen ange att personen sedan en ling tid upplever att “han
eller hon tillhér det andra kénet” eftersom det kan leda tankarna
fel. En sddan formulering kan uppfattas som att det ir en forut-
sittning att personens konsidentitet inte stimmer med det
juridiska koénet, vilket ju inte alltid kommer att vara fallet. Forut-
sittningen bor dirfor 1 stillet formuleras som att personen ” upp-
lever att kroppen inte éverensstimmer med konsidentiteten”. Vad
giller 1 férhillande till punkten 2 bedéms det inte tidsenligt att 1 lag
kriva att en person ska upptrida i enlighet med det upplevda kénet,
varfor kravet tagits bort 1 det nya lagforslaget. Ett sidant krav
riskerar att pdtvinga personer ett visst beteende utifrdn andras
upplevelse om hur ett visst kén ska upptrida.

Reformen syftar till att utveckla formerna f6r den statliga styrningen genom att balansera
behovet av kontroll med fortroende fér medarbetarnas verksamhetsnira kunskap och
erfarenhet. Se http://www.regeringen.se/regeringens-politik/tillitsreformen/, himtat den 30
maj 2017.
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4.3.2  Underlivskirurgi vid medfodda avvikelser i
konsutvecklingen

Utgangspunkten ir att underlivskirurgi pd personer med medfédda
avvikelser 1 kénsutvecklingen ska regleras som vilken annan vird
som helst sd lingt det ir mojligt, som ett led i att minska stig-
matiseringen kring dessa medicinska tillstind. En annan viktig ut-
gdngspunkt ir att det inte fir bli svdrare for dessa personer att f3
tillgdng till underlivskirurgi dn det ir i1 dag.

S4 lingt det ir mojligt bor siledes allminna regler och principer
inom svensk hilso- och sjukvérd tillimpas. Det har i avsnitt 4.2.2
beskrivits vilka ingrepp som faller utanfér den nya lagens tillimp-
ningsomrade.

En sirskild friga att stillning till & om det ska gilla olika for-
utsittningar for att f4 genomgd underlivskirurgi beroende pd om
diagnosen alltjimt foreligger eller inte. Som nimnts i avsnitt 4.2.2
gors bedomningen att den nya lagen inte ska tillimpas pd underlivs-
kirurgi 1 de fall som en medfodd avvikelse 1 kénsutvecklingen allt-
jimt kan anses foreligga”™.

Hittills har alltsd beskrivits de situationer som kommer att falla
utanfér den nya lagens tillimpningsomrdde. I det féljande beskrivs
de situationer di det dr motiverat att underlivskirurgin regleras 1
den nya lagen.

Som beskrivits i avsnitt 3.5.2 férekommer det ibland att per-
soner med medfédda avvikelser i kénsutvecklingen utvecklar en
koénsidentitet som inte stimmer 6verens med det tilldelade konet
och/eller kroppens utseende. Detta kan beskrivas som situationer
d3 ”fel kon valts” i samband med fédseln 7 Det handlar i dessa fall
siledes inte om di en medfédd avvikelse 1 konsutvecklingen
“alltjimt kan anses foreligga” vilket beskrivs 1 avsnitt 4.2.2.

I de situationer nir “fel kén valts” bor det finnas en mojlighet
for personen att genomgd underlivskirurgi med stéd av den nya
lagen. Underlivskirurgi som gors 1 dessa fall bor — 1 likhet med
underlivskirurgi i samband med kénsbekriftande vird — regleras 1

7* D.v.s. situationer di en person, som har kénsorgan som ir atypiska f6r det kén som
tilldelades vid fédseln, vill genomfoéra underlivskirurgi for att kénsorganen ska bittre
Sverensstimma med det andra konet dn det som tilldelades vid fodseln.

7> Denna beskrivning ska inte uppfattas som ett férringande av det mycket svira beslut som
likarna och férildrarna miste fatta nir barnets konstillhdrighet ir oklar.
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den nya lagen, eftersom det maste sikerstillas att beslutet ir fast
forankrat hos personen och att dngerrisken ir liten. Det rér sig ju,
precis pid samma sitt som for personer med koénsdysfori, om
omfattande ingrepp som fir ldngtgdende konsekvenser.

De allminna férutsittningar som foreslds ovan bor alltsd vara
uppfyllda f6r att underlivskirurgi ska kunna komma i friga, oavsett
om personen har konsdysfori eller en medfédd avvikelse 1 kons-
utvecklingen. I detta sammanhang bér det pdpekas att det ror sig
om tvd olika grupper av personer som har olika behov. Men den
gemensamma nimnaren ir att kroppen inte dverensstimmer med
konsidentiteten och att underlivskirurgi kan bidra till att minska
det lidande som ir foérknippat med denna bristande &verens-
stimmelse. Det saknar d& betydelse vilken diagnos som orsakar den
bristande éverensstimmelsen.

Sévitt giller vuxna personer bor det 1 &vrigt vara helt upp till den
medicinska professionen att, i samrdd med den som ir féremal for
varden, avgéra nir underlivskirurgin ska genomféras. Nigra ytter-
ligare forutsittningar bér dirfor inte stillas upp 1 den nya lagen.
Det foreslds vidare att det inte lingre ska krivas tillstdnd till in-
greppen frin Socialstyrelsen.

4.3.3 Nagot om innebdrden av vetenskap och beprovad
erfarenhet

I betinkandet Juridiskt kén och medicinsk kénskorrigering” fore-
slogs det att det 1 en ny lag om tillstdndsprévning av vissa ingrepp i
kénsorganen och avligsnande av konskértlarna skulle krivas att
ingreppet ir forenligt med vetenskap och beprévad erfarenhet.
Kravet foreslogs ersitta de kriterier som 1 dag anges 1 1 § 1-3 kons-
tillhérighetslagen”.

Overviganden har gjorts om det i den nya lagen bér anges att
underlivskirurgin ska vara forenlig med vetenskap och beprévad
erfarenhet. I denna del har gjorts féljande 6verviganden.

Begreppet vetenskap och beprévad erfarenhet férekommer i
svensk lagstiftning pd hilso- och sjukvirdsomrddet. I 6 kap 1§
patientsikerhetslagen (2010:659) anges t.ex. att hilso- och sjuk-

76 SOU 2014:91.
7 Se a. SOU, sid. 324.
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virdspersonalen ska utféra sitt arbete i &verensstimmelse med
vetenskap och beprévad erfarenhet och att en patient ska ges sak-
kunnig och omsorgsfull hilso- och sjukvird som uppfyller dessa
krav.

Kravet pd att hilso- och sjukvird ska bedrivas i enlighet med
vetenskap och beprévad erfarenhet omfattar alla yrkesgrupper
inom hilso- och sjukvirden och begreppet som sddant ir fast for-
ankrat sedan ménga ar tillbaka.

Den exakta innebérden av kravet har dock inte preciserats i lag-
stiftning. Vad begreppet ska anses st for torde endast kunna anges
oversiktligt. Det dr den enskilde yrkesutdvaren sjilv som, utifrin
sin utbildningsbakgrund och sina erfarenhetsreferenser, avgér om
hans eller hennes handlande i en viss situation stdr i Overens-
stimmelse med vetenskap och beprévad erfarenhet”.

Socialstyrelsen har uttalat att kravet innebir att sdvil vetenskap
som beprévad erfarenhet ska beaktas. Det ligger i sakens natur att
det 1 vissa fall saknas beprévad erfarenhet, t.ex. d en behandlings-
metod dr ny. D3 kan det vetenskapliga underlaget utgéra grunden
for att metoden accepteras. I andra fall kan tvirtom det vetenskap-
liga underlaget for en metods effektivitet vara begrinsat, samtidigt
som ldng klinisk erfarenhet finns. I de fall som det finns sirskilda
anvisningar fér hur viss vird ska bedrivas, tex. 1 form av fére-
skrifter frin Socialstyrelsen, innebir kravet att dessa ska foljas”.

Nir det giller viss underlivskirurgi saknas det vetenskapligt
underlag, t.ex. ir det vetenskapliga underlaget otillrickligt for att
bedéma effekten av underlivskirurgi i samband med kénsbekrift-
ande vird. Enligt beprovad erfarenhet leder sddan, ofta 1 kombina-
tion med foéregiende hormonbehandling, till minskad kénsdysfori
och férbittrad livskvalitet eftersom den okar méjligheten att bli
uppfattad i enlighet med kénsidentiteten®. Socialstyrelsen anser
vidare att det inte gir att lyfta fram ndgon sirskild teknik framfor
nigon annan eftersom det vetenskapliga underlaget ir otillrick-
ligt™.

78 Sahlin m.fl., Hilso- och sjukvérdslagen, (1 mars 2016, Zeteo) kommentaren till 2 a §.

7% Se bl.a. prop. 1993/94:149, sid. 65 dir uttalandet terges.

% Socialstyrelsen, God vird av vuxna med konsdysfori Nationellt kunskapsstdd, 2015,
sid. 50.

81 Socialstyrelsen, a.a., sid. 53.
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Aven om den underlivskirurgi som erbjuds i samband med
konsbekriftande vird och vird av medfédda avvikelser i kons-
utvecklingen inte alltid kan grundas p3 ett vetenskapligt underlag si
ges den med stdd av en lagstiftning som noggrant utformats for att
sikerstilla att virden kan ges pd ett sikert och tryggt sitt till
personer som har behov av den, eftersom virden bedéms vara en
viktig del i att minska deras lidande. Andra exempel pd sddan vird
som inte kan anses strikt medicinskt pdkallad och reglerats sirskilt
ir t.ex. sterilisering och abort 1 vissa fall.

Som nimnts tidigare syftar den nya lagen till att sikerstilla att
personer kan erbjudas underlivskirurgi som ett led att minska deras
lidande. Lagen ger forutsittningar foér nir underlivskirurgin kan
dvervigas. Nir ingreppen sedan vil utfors, giller allminna regler
och principer pd hilso- och sjukvirdens omride. Hir gors dirfor
bedémningen att kravet pa vetenskap och beprovad erfarenhet inte
behover lagfistas 1 den nya lagen eftersom det ir ett dvergripande
krav for all svensk hilso- och sjukvard.

4.4 Forutsattningar for personer som inte har fyllt
18 ar

Forslag: Den som inte har fyllt 18 &r och vill genomg3 kirur-
giska ingrepp som avses 1 1 § lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1
kénsorganen ska anséka om tillstind hos Socialstyrelsen.

Tillstdind ska ges om personen upplever att kroppen inte
overensstimmer med konsidentiteten och personen méste antas
komma att leva i samma konsidentitet dven 1 framtiden och det
finns synnerliga skil for ingreppet.

Vid beslut om tillstdnd till ingrepp ska barnets bista vara
avgorande. Tillstdnd fir endast ges om barnet har samtycke till
ingreppet.

Avser en ansdkan ett barn som har fyllt 15 &r fir barnet
ansoka sjilv.
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Skalen for forslagen

4.4.1 Det ska vara mojligt for personer som inte har fyllt
18 ar att genomga underlivskirurgi vid konsdysfori

Nir det giller unga med konsdysfori har sammanfattningsvis
foljande bild férmedlats®. Fér mdnga minniskor dr tondren en tid i
livet di relationer, sexualitet och kinslor utforskas och di det sker
en intensiv personlig utveckling. Om det finns ett avsevirt lidande
som idr kopplat till att kroppen inte &verensstimmer med kons-
identiteten riskerar denna utveckling att allvarligt himmas, efter-
som ungdomen kan gi miste om viktiga milstopar 1 sin utveckling.
Lidandet kan t.ex. leda tll att ungdomen inte kan gi i skolan,
umgds med vinner, inleda relationer, kinna sig bekvim med att visa
sin kropp, eller ha sex. Ibland ir underlivskirurgi det enda som gor
det mojligt f6r ungdomen att leva 1 enlighet med sin konsidentitet
och f en “normal” tondrstid.

Mot bakgrund av vad som framkommit kan det konstateras att
personer som inte har fyllt 18 &r med nuvarande lagstiftning
riskerar att inte {3 tillgdng till nédvindig vdrd. All vird ska som
huvudregel ges efter medicinskt behov och 1 enlighet med veten-
skap och beprévad erfarenhet. Det talar for att det finns skal att
overviga om den strikta 8ldersbegrinsning som finns 1 kénstill-
horighetslagen i dag bor dppnas upp f6r att efter nogsam provning
gora det mojligt f6r dessa personer att genomga underlivskirurgi.

Det har i enstaka fall fsrekommit att personer som inte har fyllt
18 &r har 8kt utomlands, pd t.ex. sina férildrars bekostnad, for att
genomféra underlivskirurgi (féretridesvis till Thailand). Dessa per-
soner har inte infér ingreppet kunnat forberedas inom ramen for
den svenska koénbekriftande virden pd hur de ska forhilla sig ll
sin forindrade koénstillhorighet 1 framtiden. Inom den svenska
kénsbekriftande virden diskuteras frigor om hur personen ska for-
hilla sig till sin bakgrund innan underlivskirurgin genomfors, vilket
ir nédvindigt for att personen ska kunna hantera sin férindrade
koénstillhorighet under resten av livet. Det framstdr 4ven mot denna
bakgrund som angeliget att dverviga att ge de personer som inte

82 Denna beskrivning baseras pi vad som framkommit vid samrdd med intresse-

organisationer, Cecilia Dhejne och Louise Frisén.
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har fyllt 18 4r tillgdng till underlivskirurgi under trygga och kon-
trollerade former.

Mot detta talar & andra sidan det faktum att det ir friga om
kirurgiska ingrepp som fir lingtgiende konsekvenser for den
enskilde. Frigan ir — enkelt uttryckt — om en person som inte har
fyllt 18 &r kan vara mogen att 6verblicka dessa konsekvenser? Som
nimnts tidigare kan ju underlivskirurgi bl.a. pdverka fertiliteten pd
ett odterkalleligt sitt.

Aldersgrinsen 18 &r motsvarar myndighetsildern i Sverige och
det ir en naturlig utgdngspunkt att det som huvudregel ir forst dd
som en person ir mogen att ta stillning till allvarliga och avgérande
frigor som rér den egna personen, och som underlivskirurgi utgor
exempel pd. Det utesluter inte att dven personer som ir yngre dn
18 4r ocksd kan bedémas ha uppndtt sddan mognad.

Det bér inforas en mojlighet for personer som inte har fyllt
18 &r att f3 tillgdng till underlivskirurgi dir sirskilda omstindig-
heter rider.

Huvudregeln bér dock dven fortsittningsvis vara att en person
ska ha fyllt 18 r f6r att genomga ingreppen. Foér personer som inte
har fyllt 18 &r bor mojligheten kunna komma 1 frdga endast undan-
tagsvis och efter tillstdnd av Socialstyrelsen. De allminna férut-
sittningar som foreslds 1 avsnitt 4.3 bor vara uppfyllda for att
underlivskirurgin ska kunna komma 1 friga dven 1 dessa fall.

Det ir viktigt att ha 1 dtanke att det inte finns nigot forsk-
ningsstéd {or underlivskirurgi pd personer som inte har fyllt 18 ar.
Det ir dirfér viktigt att utfallet av ingreppen {6ljs upp 1 forskning.
I avsnitt 4.5.2 foreslds att Socialstyrelsen ska besluta om tillstind
till ingrepp pd dessa personer, bla. for att sikerstilla en enhetlig
tillimpning av lagstiftningen.

4.4.2  Det ska vara mojligt for personer som inte har fyllt
18 ar att genomga underlivskirurgi vid medfodda
avvikelser i konsutvecklingen

En viktig utgdngspunkt under utredarens arbete med underlaget till
denna promemoria har varit att det inte fr bli svdrare f6r personer
med medfodda avvikelser 1 kénsutvecklingen att operera sig dn det
ir 1 dag.
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Som beskrivits tidigare kan personer med medfédda avvikelser i
konsutvecklingen 1 dag enligt 2 § konstillhorighetslagen genomféra
de aktuella ingreppen fore 18 ars dlder. Det krivs d& att virdnads-
havaren ansoker. Bestimmelsen tillimpas endast di diagnosen
fortfarande foreligger. Om diagnosen inte fortfarande foreligger,
tillimpas 1 § samma lag. Enligt 1§ idr det inte mojligt att genom-
fora underlivskirurgi fére 18 ars dlder.

Det foreslis i foregiende avsnitt att det ska vara méjligt for per-
soner med konsdysfori att i undantagsfall gora de aktuella in-
greppen fore 18 &rs dlder. Samma skil som angetts dir gor sig
gillande f6r ungdomar med medfédda avvikelser 1 koénsutveck-
lingen. Denna mojlighet bér dirfor finnas dven f6r ungdomar med
medfodda avvikelser 1 konsutvecklingen. Det idr friga om en
mycket liten grupp, dir sirskilda omstindigheter rdder. De all-
minna férutsittningarna som foreslds i avsnitt 4.3 ska 1 sddana fall
vara uppfyllda.

Huvudregeln bor dven for denna grupp vara att en person ska
vara 18 3r for att gora ingreppen och f6r personer som inte har fyllt
18 &r bor mojligheten komma 1 friga endast undantagsvis och efter
tillstdnd av Socialstyrelsen.

Nedan foreslds att Socialstyrelsen ska besluta om tillstind till
ingrepp pd dessa personer, se avsnitt 4.5.2, bl.a. for att sikerstilla
en enhetlig tillimpning av lagstiftningen.

4.4.3 Det ska kravas synnerliga skal for personer som inte
har fyllt 18 ar

Det ir endast 1 undantagsfall som det kan bli aktuellt att genomféra
underlivskirurgi pd personer som inte har fyllt 18 &r. Det dr dirfor
limpligt att det i den nya lagen inférs en regel av undantagskaraktir
for de som inte har fyllt 18 ar. Det ska krivas synnerliga skil for att
f3 gora ingreppen. P3 si sitt sikerstills att mojligheten anvinds
restriktivt och nir ett beaktansvirt behov av ingrepp foreligger.

Vid bedémningen av om det finns synnerliga skil kan beaktas
tex. om det kan befaras att ungdomens utveckling allvarligt
himmas ifall ingreppet inte utférs.

Nir det giller ungdomar med medfédda avvikelser kan idven
beaktas den omstindigheten att ungdomen inte funnit sig till ritta i
den kénstillhorighet som tilldelades samband med fodseln. T dessa
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fall kan 6nskan att gora ingreppen sigas bero pd att “fel kon valts”.
Orsaken tll att kropp och kénsidentitet inte stimmer 6verens ir
den medfodda avvikelsen 1 kénsutvecklingen, oavsett om denna
tidigare behandlats genom kirurgiska ingrepp eller inte.

Frigan har uppkommit om det bor inféras ndgon nedre dlders-
grins i den nya lagen, dvs. den ligsta dlder di underlivskirurgi kan
komma 1 friga. Detta bedéms inte nddvindigt. Medicinska &ver-
viganden bor vara helt avgorande for nir en ungdom ska 8 genom-
fora ingreppen. I praktiken torde det inte bli aktuellt att gora
ingrepp pi personer som innu inte har kommit in 1 puberteten.
Medicinsk praxis i dag ir t.ex. att kénskontrir hormonbehandling
inleds vid 16 4rs dlder. Fére puberteten erbjuds pubertetsstoppande
hormonbehandling, bdde {6r att minska det lidande som ofta upp-
stdr i samband med puberteten, men ocks3 for att sikerstilla att det
verkligen ir friga om konsdysfori. Det bedéms dirfér utifrin
ridande kunskapslige inte vara aktuellt med underlivskirurgi fére
denna tidpunkt.

Ungdomar med medfodda avvikelser i kénsutvecklingen om-
fattas som nimnts tidigare av 1 § konstillhorighetslagen 1 de flesta
fall. Det finns i dag alltsd inte ndgon méjlighet for dem att genom-
gd underlivskirurgi fére 18 4rs 8lder. Det kan dirfér inte sigas bli
svarare for dem att 4 tillging till ingreppen enligt den nya lagen in
det dr i dag. Tvirtom &ppnas vissa mojligheter att f4 genomféra
underlivskirurgi. Nir det giller de ungdomar dir “diagnosen fort-
farande foreligger” — de som 1 dag omfattas av 2 § konstillhorig-
hetslagen — s& ska de som nimnts inte omfattas av den nya lagen
overhuvudtaget, se avsnitt 4.2.2.

4.4.4 Vem far ansoka om kirurgiska ingrepp pa den som inte
har fyllt 18 ar?

Av forildrabalken framgir att det ir virdnadshavarens ansvar att
tillgodose barnets behov. Virdnadshavaren har bide ritt och
skyldighet att bestimma 6ver en underdrigs personliga angeligen-
heter. Detta ir en grundprincip som bygger pd 6vertygelsen att
virdnadshavaren ir bist limpad att ta hand om barnet och se till
barnets bista. Virdnadshavaren ska i takt med barnets stigande
dlder och utveckling ta allt storre hinsyn till barnets synpunkter
och 6nskemal (6 kap. 11 § forildrabalken).
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Foér barn under 15 &r bedéms virdnadshavaren vara bist limpad
att ta hand om barnet och se till barnets bista. Ansékningar som
avser barn under 15 &r foreslds dirfor f6lja huvudregeln om att barn
ska foretridas av sin vdrdnadshavare. Sidana ansdkningar ska
sdledes goras av barnets virdnadshavare. De ingrepp som ir i friga
ir av sddan karaktir att barnets samtycke ska krivas for att de ska
fi genomforas. I de fall barnet inte kan limna ett samtycke far till-
stdnd till ingreppen inte ges. Det innebir att ingrepp inte kommer
kunna utféras pd barn som inte har formdga att samtycka till
ingreppen. Samtycket forutsitter att barnet har uppnidtt sddan
mognad att det kan forstd och bedéma vilka konsekvenser den
aktuella frigan medfor®.

For barn 6ver 15 ar finns det anledning att sirskilt dverviga hur
barnets stigande dlder och utveckling medfor att stérre hinsyn ska
tas till barnets synpunkter och &sikter. Barn och unga ska respek-
teras och ges mojlighet till utveckling och trygghet samt del-
aktighet och inflytande. Enligt artikel 18 i barnkonventionen ska
barnets bista komma i férsta rummet f6r forildrarna. Det gir inte
att ange ndgon bestimd &ldersgrins for nir barn bor ha ett
avgorande inflytande, utan en bedémning far goras 1 varje enskilt
fall. Beddmningen av barnets s.k. beslutskompetens dr beroende av
frigans komplexitet, situationens karaktir samt varje barns
individuella férutsittningar. For att kunna avgéra om unga vid en
viss dlder sjilv ska ha ritt att anséka om de ingrepp som hir ir 1
friga miste mognadsgraden vid en tilltinkt 3lder stillas i relation
till svdrighetsgraden och betydelsen av det beslut som ska fattas.

Som nimnt i avsnitt 3.7.5 tillmits personer som fyllt 15 4r stort
inflytande &ver beslut som handlar om kroppslig och personlig
integritet. Barn som fyllt 15 r har som regel uppnitt en sidan lder
och mognad att deras dsikter bor tillmitas avgdérande betydelse vid
en avvigning mellan virdnadshavarens ansvar och ritt att bestimma
vad som ir bist fér deras barn och barnets bestimmanderitt.
Exempelvis insatser inom hilso- och sjukvird samt insatser frn
socialnimnden kan ges till en person &ver 15 &r utan virdnads-
havarens samtycke om socialnimnden och hilso- och sjukvirden
beddmt att det dr limpligt.

8 Se Socialstyrelsens kunskapsstdd ” Bedéma barns mognad for delaktighet”, 2015.

74



Ds 2018:11 Overviganden och forslag

Frigan ir om kirurgiska ingrepp ir av sidan karaktir att det ir
motiverat med ett liknande ingrepp i virdnadshavarnas bestim-
manderitt. I avsnitten 4.4.1-4.4.2 redogors for att det kan medfora
ett avsevirt lidande att kroppen inte 6verensstimmer med kons-
identiteten. Lidandet kan t.ex. leda till att ungdomen inte kan g3 i
skolan, umgds med vinner, inleda relationer, kinna sig bekvim med
att visa sin kropp, eller ha sex. Ibland 4r underlivskirurgi det enda
som gor det mojligt for ungdomen att leva i enlighet med sin
konsidentitet och fi en "normal” tondrstid. Att kunna genomg3
kirurgiska ingrepp kan siledes vara av avgorande betydelse for
mojligheten att kunna leva i sin kénsidentitet. Behovet av att kunna
ansoka om genomférande av kirurgiska ingrepp viger alltsd tungt
och talar f6r att en person som fyllt 15 r ska ha stort inflytande i
frdgan. Frigans personliga prigel och betydelse for den unge
motiverar dirfor att vdrdnadshavarperspektivet stdr tillbaka nir det
giller mojlighet till att genomgd kirurgiska ingrepp som syftar till
att gora sd att dessa 6verensstimmer med personens konsidentitet.
For barn som har fyllt 15 &r foreslas siledes att ansékan ska goras
av barnet sjilvt.

Det bér inte inféras ndgot absolut krav pd virdnadshavarnas
samtycke till ingrepp pd den som har fyllt 15 &r. I stillet bor
avvigningarna mellan virdnadshavarnas respektive den unges vilja
ske enligt de allminna principer som kommer till uttryck i svensk
lagstiftning — att barn har ritt till inflytande som okar 1 takt med
barnets 6kade dlder och mognad, och som med tiden 6vergir till ett
medbestimmande eller 1 vissa fall ett sjilvbestimmande. Avgérande
for beslutet om tillstdnd till medicinska ingrepp ska vara barnets
bista. Det idr angeliget att beslut om tillstdnd utan vdrdnads-
havarens samtycke alltid féregds av en limplighetsbedémning. Det
torde sillan vara limpligt att den unge genomgar underlivskirurgi
utan virdnadshavarens samtycke. Enligt den medicinska erfarenhet
som finns ir det oerhort viktigt att den unge som overviger
underlivskirurgi har stéd av sina virdnadshavare, eftersom det ir
frdga om beslut som fir omfattande och svirdverblickbara konse-
kvenser pd bdde kort och ldng sikt.

Utan vérdnadshavarnas samtycke torde alltsd ingreppen kunna
genomforas endast i undantagsfall, t.ex. nir behovet av underlivs-
kirurgi dr mycket stort och ungdomens situation ir sidan att
varden kan erbjuda de insatser som bedéms beh&vas fér att minska
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lidandet. Utrymmet f6r att genomféra underlivskirurgi bor vara
nigot storre nir bara den ena virdnadshavaren motsitter sig
ingreppet. Mot denna bakgrund bér underlivskirurgi alltsd 1 de allra
flesta fall forutsitta att bdde likarna, vdrdnadshavarna och ung-
domen sjilv dr 6verens. Samtidigt bor inte ungdomar undanhillas
mojligheten att genomfora underlivskirurgi, enbart pd den grunden
att en eller bdda virdnadshavarna motsitter sig det. Detta kan
utryckas som att virdnadshavarnas instillning till underlivskirurgin
bér tillmitas stor, men inte avgorande, betydelse. Detta bor beaktas
inom ramen fér Socialstyrelsens bedémning av barnets bista, se
avsnitt 4.5.

4.4.5 Barnets basta ska vara avgorande vid beslut om
kirurgiska ingrepp i konsorganen

Det ir en grundliggande princip att barnets bista sirskilt ska
beaktas nir hilso- och sjukvdrd ges till barn. Detta anges ut-
tryckligen 1 kap. 8 § patientlagen och 1 5 kap. 6 § hilso- och sjuk-
vérdslagen. Principen om barnets bista kommer dven till uttryck 1
FN:s konvention om barnets rittigheter, (barnkonventionen)*. Av
barnkonventionens artikel 3 framgar bland annat att barnets bista
ska komma 1 frimsta rummet vid alla dtgirder som ror barn.

Principen om barnets bista innebir att barn ges ett medin-
flytande inom hilso- och sjukvirden. Den ger ocksd de barn som
har tillricklig mognad fér att tillgodogéra sig relevant information
och verblicka konsekvenserna av sitt beslut 1 en viss virdfriga, ritt
att sjilva bestimma i frigan®.

Bedémningen av vad som ir barnets bista, som ska bygga pi
vetenskap och beprévad erfarenhet, méste goras med hinsyn till
forhillandena 1 det sirskilda fallet. Bedomningen ska beroende pd
barnets dlder och mognad, utgd frin bidde virdnadshavarnas upp-
fattning och barnets egen uppfattning. Barnets dsikter ska tillmitas
betydelse 1 forhdllande till barnets &lder och mognad (artikel 12
barnkonventionen). S&vil lingsiktiga som kortsiktiga konsekvenser

8 Barnkonventionen, som ratificerades av Sverige 1990, ir en internationellt folkrittsligt
bindande éverenskommelse. Regeringen har limnat en proposition till riksdagen med forslag
om att barnkonventionen dven ska bli svensk lag, prop. 2017/18:186.

% Johnsson, Patientlagen, (1 januari 2015, Zeteo) kommentaren till 1 kap. 8 §.
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av att exempelvis ge eller avstd frin att ge barnet viss vird eller
behandling bér beaktas®.

S&dana Sverviganden méste naturligtvis goras dven i friga om
underlivskirurgi enligt den nya lagen.

I den nya lagen bor det dock viljas en snivare formulering, fér
att sikerstilla att beslut som fattas med stdd av den nya lagen inte
kan ha annat syfte dn att forbittra for ungdomen. Detta bor framgd
1 en uttrycklig bestimmelse 1 den nya lagen. Det foreslds dirfor att
vid beslut enligt den nya lagen ska barnets bista vara avgérande.

De forslag som limnas utgdr frin synen pid barn som rittig-
hetsbirare. Barn ir kompetenta och ska bemétas med respekt, och
barns 3sikter ska tillmitas betydelse i forhdllande till dlder och
mognad. Vidare har forutsittningarna for ungdomar att erhilla
underlivskirurgi utformats med beaktande av dels deras sirskilda
skyddsbehov och ritt till inflytande éver sina egna personliga ange-
ligenheter, och dels virdnadshavarnas rittigheter och skyldigheter.
De forslag som limnas bedéms dirfor vil tillgodose ungdomars
ritt till icke-diskriminering, principen om barnets bista, ritten till
liv och utveckling samt ritten att komma till tals"".

4.5 Vem ska besluta om ingreppen?

Forslag: Om kirurgiska ingrepp vigras den som har fyllt 18 4r,
ska den som ir ansvarig f6r virden skyndsamt se till att frigan
understills Socialstyrelsens provning for beslut.

Kirurgiska ingrepp p& den som inte har fyllt 18 4r fir endast
genomforas efter Socialstyrelsens tillstand.

% Se prop. 2013/14:106, sid. 62 ff.
%7 Dessa fyra grundliggande principer kommer till uttryck i artiklarna 2, 3, 6 och 12 i
barnkonventionen.
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Skalen for forslagen

4.5.1 Kirurgiska ingrepp i konsorganen pa personer som har
fyllt 18 ar

Nir den nuvarande konstillhérighetslagen inférdes dr 1972 var
underlivskirurgi 1 samband med vird av kénsdysfori och medfédda
avvikelser i konsutvecklingen en relativt ny foreteelse. Fore-
dragande statsrddet forutsdg att drendena skulle bli svrbedémda
varfor det ansigs limpligt att handliggningen anfortroddes ett for
hela landet gemensamt organ, dir kunskap och erfarenhet i imnet
kunde koncentreras®. Som tidigare nimnts ir det i dag Social-
styrelsens rdd for vissa rittsliga, sociala och medicinska frigor
(Rittsliga ridet) som beslutar om tillstdnd till underlivskirurgi
enligt konstillhérighetslagen.

Det stdr klart att Rittsliga ridets tillstdndsprévning har fyllt ett
viktigt syfte. Tillstdndsprovningen har sikerstillt en enhetlig
tillimpning av lagstiftningen och medfért en kvalitetskontroll av de
utredningar som liggs till grund fér bedémningen av om under-
livskirurgi ska genomforas.

Under de 45 &r som gitt sedan konstillhorighetslagens tillkomst
har den nu avsedda underlivskirurgin blivit allt vanligare och det
finns medicinsk praxis av en helt annan omfattning i dag. Det far
numera anses vara friga om vird som ir timligen vanligen fére-
kommande. Vidare ir det enligt uppgift frin Rittsliga rddet ytterst
ovanligt att ridet gér nigon annan bedémning av irendena in de
utredande likarna.

Foretridare for intresseorganisationer, den medicinska pro-
fessionen, Socialstyrelsen och Rittsliga rddet har uttryckt att det
numera inte dr pdkallat varken av medicinska skil eller ritts-
sikerhetsskil att Rittsliga rddet beslutar om tillstind till ingrepp
som gors pd vuxna personer.

Mot denna bakgrund gérs bedémningen att tillstdndsprov-
ningen 1 Rittsliga rddet 1 praktiken inte lingre tillfér ngot visent-
ligt nir det giller beslut om underlivskirurgi pd vuxna personer.
Beslut om underlivskirurgi pd vuxna personer bér 1 stillet pa sed-

8 Se prop. 1972:6, sid. 55.
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vanligt vis fattas av den som ir ansvarig fér virden, givetvis i sam-
rid med den som ir féremal for virden.

For det fall att en person nekas att gora ingrepp enligt 3 § i den
nya lagen, ska den som ir ansvarig f6r virden skyndsamt se till att
frigan understills Socialstyrelsens provning. Rittsliga ridet har
erfarenhet av att prova frigor om kirurgiska ingrepp i kénsorganen.
Det ir dirfor limpligt att prévningen gors dir.

4.5.2  Kirurgiska ingrepp i konsorganen pa personer som inte
har fyllt 18 ar

Som ovan nimnts finns det inte lingre ndgra tungt vigande skil for
att Socialstyrelsen ska besluta om tillstdnd till underlivskirurgi pd
vuxna personer.

Nir det giller underlivskirurgi pd personer som inte har fyllt
18 &r forhiller det sig méjligen annorlunda. Det foreslds att under-
livskirurgi ska bli mojligt f6r personer som inte har fyllt 18 3r, om
vissa férutsittningar ir uppfyllda. Det ska bl.a. foreligga synnerliga
skil for ingreppet och hinsyn ska tas till barnets vilja, utifrn
dennes &lder och mognad. Om barnet sjilv inte samtycker kan
underlivskirurgi inte komma ifriga. Vidare ska barnets bista vara
avgorande vid beslutet.

I de allra flesta fall kan bedémningarna om dessa férutsittningar
ir uppfyllda antas bli svra. Till skillnad frin vad om giller for
underlivskirurgi pd vuxna personer ir det inte frdga om vard dir det
finns nigon omfattande medicinsk praxis. Det bedéms vidare att
drendena kommer att férekomma relativt sillan.

Dessa omstindigheter talar for att beddmningarna av dessa
drenden bor goras av ett och samma organ, 1 syfte att sikerstilla att
tillimpningen av den nya lagen blir enhetlig och att besluten fére-
gds av noggranna utredningar och dverviganden. Det ir limpligt att
Socialstyrelsen, som har nédvindiga resurser och erfarenhet av
liknande prévningar, ges denna uppgift. Det foreslis dirfor att
underlivskirurgi pd personer som inte har fyllt 18 ir endast fir
genomforas efter Socialstyrelsens tillstdnd. Det dr limpligt att
irendena, 1 likhet med vad som tidigare gillt f6r motsvarande
ingrepp pd vuxna personer, avgors av Rittsliga ridet.
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4.6 Tystnadsplikt och sekretess

Forslag: Den som har tagit befattning med ett irende enligt den
nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp i1 konsorganen ska inte f3
obehorigen roja vad han eller hon i sin verksamhet ftt veta om
en enskilds personliga férhillanden.

I det allminnas verksamhet ska bestimmelserna i offent-
lighets- och sekretesslagen tillimpas. Sekretess ska gilla 1 verk-
samhet enligt den nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kéns-
organen fér uppgift om en enskilds hilsotillstdnd eller andra
personliga forhdllanden, om det inte stdr klart att uppgiften kan
rojas utan att den enskilde eller ndgon nirstdende till denne lider
men. Sekretessen ska gilla 1 hogst sjuttio &r.

Skalen for forslagen
Sekretess vid verksamhet enligt den nya lagen

Enligt 21 kap. 1§ offentlighets- och sekretesslagen (2009:400;
OSL), giller sekretess for uppgift som ror en enskilds hilsa och
sexualliv, som t.ex. uppgifter om kénsbyte, om det méste antas att
den enskilde eller nigon nirstiende till denne kommer att lida
betydande men om uppgiften réjs. Bestimmelsen ir en s.k. primir
sekretessbestimmelse (se 3 kap. 1§ OSL) vars rickvidd inte har
begrinsats. Bestimmelsen kan siledes tillimpas av alla myndigheter
och andra organ som ska tillimpa lagen. Bestimmelsen ir utformad
med en sirskilt stark offentlighetspresumtion®. Bestimmelsen
innebir att uppgifter om hilsa och sexualliv, sdsom uppgift om
konsbyte, erhdller ett visst sekretesskydd nir de férekommer vid
verksamhet enligt den nya lagen.

Uppgifter om hilsa och sexualliv kan dven skyddas av andra
sekretessbestimmelser. I detta sammanhang ir 25 kap. 1 § OSL av
intresse. Enligt bestimmelsen giller sekretess fér uppgift om en
enskilds hilsotillstdnd eller andra personliga foérhillanden, om det
inte stdr klart att uppgiften kan rojas utan att den enskilde eller

% Se Lenberg m.fl., Offentlighets- och sekretesslagen En kommentar (2016, Zeteo),
kommentaren till 21 kap. 1 §.
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ndgon nirstdende till denne lider men. Denna sekretess giller inom
hilso- och sjukvirden men iven bland annat vid faststillande av
konstillhorighet, dvs. verksamhet enligt konstillhorighetslagen.
Presumtionen ir for sekretess.

Vid verksamhet enligt den nya lagen kommer det att fore-
komma uppgifter av kinslig personlig karaktir, bide inom hilso-
och sjukvirden och vid Socialstyrelsen. Det foreslds dirfor att den
nimnda bestimmelsen i 25 kap. 1 § OSL indras pd si sitt att den
blir tillimplig dven vid verksamhet enligt den nya lagen.

Det bér dven 1 den nya lagen erinras om att OSL:s bestimmelser
tillimpas i det allminnas verksamhet.

Tystnadsplikt vid verksamhet enligt den nya lagen

Enligt 7 § forsta stycket konstillhorighetslagen far den som tagit
befattning med irenden enligt lagen inte obehérigen réja vad han
eller hon dirvid har erfarit om en enskilds personliga férhillanden.
I andra stycket erinras om att OSL tillimpas i det allminnas verk-
samhet.

Bestimmelsen 1 7§ forsta stycket konstillhorighetslagen tar
sikte pd det fall att verksamhet enligt lagen skulle bedrivas 1 annan
form in offentlig regi. Si som beskrivits 1 denna promemoria ges 1
dag konsbekriftande vdrd och vird vid medfédda avvikelser i
konsutvecklingen 1 offentlig regi, och drenden om faststillande av
indrad koénstillhorighet och tillstind till kirurgiska ingrepp 1 kons-
organen hanteras av Socialstyrelsen. Nigon indring 1 dessa avse-
enden foreslds inte 1 samband med den nya lagen om vissa kirur-
giska ingrepp 1 kdnsorganen. Det kan dock inte uteslutas att verk-
samhet enligt den nya lagen kan bedrivas i annan form in offentlig
regi 1 framtiden. En bestimmelse motsvarande 7 § forsta stycket
konstillhorighetslagen bor dirfor inféras 1 den nya lagen.
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4.7 Ovriga fragor

4.7.1 Den som har fyllt 15 ar har ratt att fora sin egen talan i
arenden och mal enligt den nya lagen

Forslag: Den som har fyllt 15 &r har ritt att sjilv fora sin talan i
mél och drenden enligt lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kéns-
organen.

Skilen for forslaget: For att en person ska kunna 6verklaga ett
beslut till férvaltningsdomstol krivs bland annat att personen har
klagoritt. Den som berérs av beslutet kan ha klagoritt om beslutet
gdtt personen emot. Vem som berérs av beslutet ir en bedomning
frén fall ull fall beroende pd vad beslutet avser. Nir det giller en
ansokan om kirurgiska ingrepp berdrs exempelvis den som
ingreppen ska utféras pd. For att en person med klagoritt ocksd
sjilv ska kunna fora sin talan méste personen ha processbebirighet,
vilken kan vara begrinsad for bla. underdriga: i sddana fall fors
talan av stillforetridare. Legal stillforetridare for underdrig ir for-
myndare vilket oftast dr virdnadshavarna, jfr 10 kap. 2 § forildra-
balken. Vanligast dr dirfér att virdnadshavare formellt f6r barnets
talan. Samtidigt ska ungas &sikter tillmitas storre betydelse 1 frigor
som ror barnet sjilv, 1 takt med att barnets dlder och mognad okar.
I en del frigor har lagstiftaren fortydligat att barn som fyllt 15 ar
har processbehorighet och alltid har ritt att sjilv féra sin talan,
exempelvis 1 mil och irenden enligt socialtjinstlagen (2001:453),
lagen (1990:52) med sirskilda bestimmelser om vird av unga och
lagen (1991:1128) om psykiatrisk tvingsvird. Gemensamt {6r dessa
lagar ir att de reglerar dtgirder av mycket stor betydelse f6r barnet.
Som konstaterats tidigare ir frigan om kirurgiska ingrepp en friga
av mycket privat karaktir som kan ha stor betydelse for barns
hilsa, mdende och utveckling, se vidare avsnitt 4.4.4., varfér den
som dr 15 &r sjilv fir ansoka om tillstdnd till sddana ingrepp. Mot
bakgrund av frigans betydelse f6r barn bedéms det limpligt att det
barn som fyllt 15 &r och har ritt att f6ra sin talan 1 mil och drenden
enligt den nya lagen.
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4.7.2  Overklagande

Forslag: Socialstyrelsens beslut enligt 3 och 4 §§ lagen om vissa
kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen ska kunna 6verklagas till all-
min férvaltningsdomstol.

Provningstillstdnd ska krivas vid 6éverklagande till kammar-
ratten.

Skilen for forslagen: Som nimnts foreslds Socialstyrelsen
besluta om tillstdnd till underlivskirurgi pd personer som inte har
fyllt 18 &r. Det foreslds dven att om en person som har fyllt 18 &r
nekas att gora ingrepp 1 kénsorganen ska den som ir ansvarig for
virden skyndsamt se till att frigan understills Socialstyrelsens
provning. Av rittssikerhetsskil bor dessa beslut kunna éverklagas
till allmin férvaltningsdomstol. Det bor krivas provningstillstind
vid 6verklagande till kammarritten.

4.7.3 Ansvarsbestammelser

Forslag: Den som uppsitligen eller av oaktsamhet utfér ingrepp
pa personer under 18 ir som inte har fitt tillstind till ett sidant
ingrepp, ska démas till boter eller fingelse 1 hogst sex manader.
Till ansvar ska inte démas om girningen ir belagd med straff
enligt brottsbalken.

Skilen for forslaget: Enligt nuvarande lagstiftning (se 8 § kons-
tillhorighetslagen) dr det straffbart att utféra underlivskirurgi utan
att patienten har fitt tillstdnd frn Socialstyrelsen. Till ansvar ska
inte démas om girningen ir belagd med straff i brottsbalken. Vissa
straffbestimmelser finns dven 1 10 kap. patientsikerhetslagen.

Motsvarande ordning bor gilla enligt den nya lagen. Eftersom
det foreslds att endast underlivskirurgi pd personer som inte har
fylle 18 &r ska kriva tillstdnd frin Socialstyrelsen, ir det endast i
dessa fall som det kan bli aktuellt med straffansvar.
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4.7.4  Upphéavande av konstillhérighetslagen och
overgangsbestimmelser

Bedomning: Konstillhorighetslagen bor ersittas av tvd nya
lagar, en lag som avser genomférandet av vissa kirurgiska
ingrepp 1 kdnsorganen och en lag som avser dndring av det kon
som finns registrerat 1 folkbokféringen. Kénstillhorighetslagen
bér upphivas vid samma tidpunkt som dessa lagar trider ikraft.

Vissa 6vergdngsbestimmelser bor gilla nir konstillhorighets-
lagen upphivs.

Skilen for bedomningen: Regeringens avsikt dr att lagen
(1972:119) om faststillande av konstillhorighet 1 vissa fall (kons-
tillhérighetslagen) bor ersittas av tvd nya lagar, en lag som avser
vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen och en lag som avser
indring av det kon som finns registrerat i folkbokforingen. Genom
dessa tvd lagar bér nuvarande konstillhorighetslag upphivas.

For nirvarande pgir ett arbete inom Regeringskansliet med att
ta fram ett forslag betriffande férutsittningarna for dndring av det
kén som finns registrerat i folkbokféringen. Forslaget kommer att
remitteras 1 sirskild ordning.

Lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen som behandlas
1 denna promemoria foreslds trida 1 kraft den 1 juli 2019. Rege-
ringens avsikt dr att det kommande forslaget betriffande forut-
sittningarna for dndring av det kén som finns registrerat i folkbok-
foringen ska trida 1 kraft och konstillhérighetslagen upphivas vid
samma tidpunkt.

Med anledning av upphivandet av konstillhorighetslagen finns
ett behov av 6vergdngsbestimmelser fér hantering av irenden
enligt konstillhorighetslagen. Foljande dvergdngsbestimmelser bor
inforas 1 samband med att konstillhorighetslagen upphivs. Tillstind
som har beslutats enligt 4 § och 4a§ konstillhorighetslagen
kommer att gilla fortfarande. Aldre féreskrifter ska gilla for
drenden om tillstdnd tll ingrepp enligt 4 § och 4 a § konstillhorig-
hetslagen som inletts fore ikrafttridandet. Aldre foreskrifter ska
gilla f6r 6verklagande av beslut som har meddelats fore ikraft-
tridandet.
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4.8 Foljdandringar i annan lagstiftning
4.8.1  Steriliseringslagen (1975:580)

Forslag: En person som har fyllt 18 &r ska pd egen begiran f3
steriliseras 1 samband med sddant ingrepp som avses i 2 § lagen
om vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen, om férutsittningar i
ovrigt foreligger f6r sddant ingrepp.

En person som inte har fyllt 18 r ska efter egen ansokan hos
Socialstyrelsen 3 tillstdnd till sterilisering i samband med
anstkan om tillstdnd till ingrepp som avses i 4 § lagen om vissa
kirurgiska ingrepp i konsorganen, om férutsittningar i dvrigt
foreligger for sidant ingrepp.

Skilen for forslaget: Som beskrivits i kapitel 3 innehller
steriliseringslagen sirskilda bestimmelser om sterilisering 1
samband med ansékan om  faststillelse  enligt 1§
konstillhorighetslagen (se 3 § 3). Socialstyrelsen ska limna tillstdnd
till sddan sterilisering om personen fyllt 18 & och om
forutsittningar 1 ovrigt foreligger f6r sddan faststillelse.

Det bor idven fortsittningsvis vara mojligt att genomféra
sterilisering i samband med konsbekriftande vird eller vird av
medfodda avvikelser 1 konsutvecklingen.

Eftersom det féreslds att underlivskirurgi pd personer som har
fyllt 18 &r inte lingre ska kriva Socialstyrelsens tillstdnd bér inte
heller sterilisering 1 samband med underlivskirurgi kriva ett sddant
tillstind. Steriliseringen fir utféras pd den enskildes begiran, om
forutsittningar 1 6vrigt foreligger for underlivskirurgin.

Socialstyrelsens tillstdnd ska krivas for sterilisering nir personer
under 18 3r, 1 samband med att de fir underlivskirurgi vill sterilisera

sig.

4.8.2 Patientdatalagen (2008:355)

Forslag: Patientdatalagen ska vara tillimplig vid verksamhet
som avses i lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen.
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Skilen for forslaget: Patientdatalagen ir tillimplig vid behand-
ling av virdgivares behandling av personuppgifter inom hilso- och
sjukvdrden, och innehdller dven regler om journalféring (1 kap.
19).

Uttrycket hilso- och sjukvdrd definieras 1 1 kap. 3 § samma lag.
Uttrycket omfattar bla. verksamhet som avses i konstillhorig-
hetslagen. Detsamma bér gilla fér verksamhet enligt den nya lagen
om vissa kirurgiska ingrepp 1 konsorganen. Detta innebir att
patientdatalagens bestimmelser om exempelvis virdgivares behand-
ling av personuppgifter och skyldighet att féra patientjournal
kommer att gilla dven i verksamhet som omfattas av den nya lagen
om vissa kirurgiska ingrepp i kénsorganen.

4.8.3  Ovriga foljdandringar

Forslag: Socialstyrelsens rdd for vissa rittsliga, sociala och
medicinska frigor ska avgéra drenden om ingrepp enligt den nya
lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen.

Allminna férvaltningsdomstolar ska inte tillimpa 5 kap. 2 §
andra stycket offentlighets- och sekretesslagen i friga om diarier
over mél enligt lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen.

Skilen for forslagen: De férslag som limnas i denna prome-
moria innebir att det dven behovs vissa f6ljdindringar 1 ett antal
forordningar.

I avsnitt 4.5 foreslds att Socialstyrelsen ska besluta 1 vissa frigor
enligt den nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp i kénsorganen, och
det bedéms limpligt att detta gors av Rittsliga rddet. Dirfor bor
det 1 férordningen (2015:284) med instruktion fér Socialstyrelsen
anges att Rittsliga rddet ska avgora drenden om ingrepp enligt den
nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 konsorganen.

I 3 § offentlighets- och sekretessférordningen (2009:641) anges
att allminna forvaltningsdomstolar inte ska tillimpa 5 kap. 2§
andra stycket OSL sdvitt giller diarier 6ver mal enligt konstill-
horighetslagen. Bestimmelsen bor dndras s3 att den omfattar
drenden enligt den nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kons-
organen.
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5 Forslagens konsekvenser

5.1 Alternativa ldsningar

De alternativa 16sningar som har &vervigts avser frimst frigor om
vem som ska besluta om de kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen som
avses 1 den foreslagna lagen (i det féljande underlivskirurgi) och de
nirmare forutsittningar som ska vara uppfyllda fér att underlivs-
kirurgin ska f3 genomforas. I avsnitt 4.5.1 dvervigs t.ex. frigan om
att 1ita underlivskirurgi for vuxna personer, liksom 1 dag, forutsitta
Socialstyrelsens tillstind.

Den foreslagna ordningen bedéms dock vara den 16sning som
bist tillgodoser kraven pd en rittssiker och kostnadseffektiv han-
tering.

5.2 Kostnadsmassiga konsekvenser
5.2.1 Uppskattade kostnader for landstingen

Den foreslagna lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen ir
avsedd att ersitta nuvarande lag (1972:119) om faststillande av
konstillhorighet 1 vissa fall (konstillhorighetslagen) 1 de delar som
avser underlivskirurgi. Den foreslagna lagen beddms inte medféra
nigon betydande 6kning av antalet personer som kan genomgd
underlivskirurgi, eftersom den foéreslagna lagens tillimpnings-
omride 1 stort sett kommer att motsvara konstillhorighetslagens,
sdvitt avser dessa delar. Detta beskrivs nirmare i kapitel 4. I nigra
f3 avseenden utvidgas emellertid lagens tillimpningsomride i for-
hillande till kénstillhorighetslagen. De beriknade konsekvenserna
av det beskrivs nirmare i det f6ljande.

Den foreslagna lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen
innebir att det blir mojligt att genomga underlivskirurgi dels for de
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personer som identifierar sig som mellan, bortom eller med bada
konskategorierna kvinna/man, och dels f6r personer som inte har
fyllt 18 r.

Nir det giller den forsta kategorin av personer sd finns det inte
nigra samlade uppgifter om hur minga personer som identifierar
sig som mellan, bortom eller med bida koénskategorierna
kvinna/man, och hur minga av dem som 6nskar konsbekriftande
vird. Nigon uppskattning av hur minga som kan tinkas vilja
genomg? underlivskirurgi l3ter sig dirfor inte goras. Det gir alltsd
inte att nirmare bedéma hur denna del av forslaget paverkar det
totala antalet personer som kommer att onska genomgd under-
livskirurgi med stéd av den foreslagna lagen.

Nir det giller personer som inte har fyllt 18 &r s har antalet
personer som soker vird for konsdysfori okat under senare ir,
vilket beskrivs i avsnitt 3.4.2. Det har inte varit mojligt att nirmare
berikna hur mnga av dessa som kommer att komma ifriga for
underlivskirurgi med stéd av den nya lagen. I avsnitt 4.4 gors
bedémningen att det kommer att ske endast undantagsvis, vilket
fir stéd av de beskrivningar som limnats av foretridare fér den
medicinska professionen. Enligt Socialstyrelsen bedémer den
medicinska professionen att omkring 50 personer under 18 ir
drligen kommer att f4 en kénsdysfori-diagnos™. De flesta som till-
kommer varje 4r ir i dldrarna 15-17 &r vid diagnostillfillet’.

Alldeles oavsett hur minga personer under 18 ir som kommer
ifrga f6r underlivskirurgi s& bedéms detta inte pdverka det totala
antalet personer som kommer att genomga ingrepp med stéd av
den nya lagen, eftersom den nya lagen endast kommer att forindra
ndr underlivskirurgin gors.

Vidare utreds, diagnosticeras och vdrdas barn och ungdomar
redan i dag f6r kénsdysfori och medfédda avvikelser 1 konsutveck-
lingen. Arbetet med att bedéma om underlivskirurgi bér genom-
foras samt att hjilpa den enskilde att anséka om tillstind till
ingreppen bedéms kunna ske inom ramen f6r det arbete som redan
sker nir det giller barn och ungdomar med kénsdysfori och med-
fodda avvikelser i kénsutvecklingen.

% Socialstyrelsen, God vdrd av barn och ungdomar med konsdysfori Nationellt

kunskapsstod (2015), sid. 85.
’1 Socialstyrelsen, a.a., sid. 86.
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Till detta kommer att det i och med den nya lagen blir mojligt
att genomgd underlivskirurgi i ett tidigare skede in i dag. Detta
beriknas medféra ett minskat lidande for de enskilda individerna
och dirmed ocksd ett minskat vdrdbehov. Som en f6ljd av detta
minskar sannolikt virdkostnaderna f6r landstingen.

Sammantaget gors dirfér beddmningen att forslagen dirfor inte
kommer att innebira nigra beaktansvirda kostnadsokningar for
landstingen.

5.2.2  Uppskattade kostnader for Socialstyrelsen

Socialstyrelsens rdd for vissa rittsliga, sociala och medicinska
frigor (Rittsliga ridet) avslutade 182 irenden om faststillelse av
indrad kénstillhérighet under 2016.” Sddana drenden kan innefatta
ansokningar om indring av den juridiska konstillhorigheten och
tillstdnd tll kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen.

Det féreslds 1 denna promemoria att Socialstyrelsen inte lingre
ska besluta om tillstdnd till underlivskirurgi nir det giller vuxna
personer. Samtidigt kommer Socialstyrelsen att fi en ny typ av
tillstdndsirenden, som avser underlivskirurgi pd personer som inte
har fylle 18 &r. Som nimnts i foregdende avsnitt kan det inte
nirmare beriknas hur manga personer under 18 &r som kommer att
ansoka om tillstdnd till ingreppen. Det bedéms 1 vart fall vara hogst
troligt att de ir firre dn det antal irenden om tillstdnd till
kirurgiska ingrepp i koénsorganen som Socialstyrelsen hanterar i
dag.

Mot denna bakgrund beriknas forslagen leda till en viss kost-
nadsminskning f6r Socialstyrelsen. Hur stor denna minskning blir
ir inte mojligt att nirmare berikna i dag, varfor kostnadsliget bor
foljas upp sedan de nya bestimmelserna fitt fullt genomslag.

5.2.3  Uppskattade kostnader for domstolarna

Det féreslds i denna promemoria att Socialstyrelsens beslut enligt
den nya lagen fir overklagas till allmin férvaltningsdomstol. Det

2 Socialstyrelsen, Arsredovisning 2016, sid. 73. Arsredovisningen finns tillginglig pd
Socialstyrelsens webbplats, http://www.socialstyrelsen.se.
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ror sig dels om drenden som understillts Socialstyrelsens prévning
sedan en likare nekat en person att genomféra underlivskirurgi och
dels drenden om underlivskirurgi pd personer som inte har fyllt
18 &r. Samtidigt foreslds det att Socialstyrelsen inte lingre ska
besluta om tillstdnd till underlivskirurgi pd vuxna personer. Som
beskrivits 1 foregdende avsnitt kan antalet drenden enligt den nya
lagen inte nirmare beriknas, men det bedéms i vart fall vara hogst
troligt att de ir firre in det antal irenden om tillstind till
kirurgiska ingrepp 1 konsorganen som Socialstyrelsen hanterar i
dag.

Mot denna bakgrund beriknas forslagen inte féranleda nigon
dkad miltillstromning till de allminna férvaltningsdomstolarna.

5.3 Sveriges internationella ataganden

I avsnitt 4.1.2, 4.2.3 och 4.4.5 6vervigs forslagens forenlighet med
Sveriges dtaganden enligt internationella konventioner sdsom t.ex.
FN:s barnkonvention, FN:s konventioner om minskliga rittig-
heter och den europeiska konventionen angiende skydd for de
minskliga rittigheterna och de grundliggande friheterna (Europa-
konventionen). S8 som beskrivs dir bedoms forslagen vara for-
enliga med Sveriges internationella dtaganden. Forslagen bedéms
vidare forenliga med Sveriges dtaganden till {6ljd av EU-medlem-
skapet.

5.4 Ovriga konsekvenser

De som frimst berérs av forslagen 1 denna promemoria dr givetvis
personer med konsdysfori och medfédda avvikelser 1 kénsutveck-
lingen.

Under 2016 var handliggningstiden fér irenden om fast-
stillande av dndrad konstillhorighet nio minader hos Rittsliga
ridet”. Forslaget om att det inte lingre ska krivas nigot tillstind
frdn Rittsliga rddet betriffande underlivskirurgi pd vuxna personer

% Socialstyrelsen, a.a., sid. 73.
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beriknas innebira att vintetiden for att fi goéra ingreppen for-
kortas.

Nir det giller barn och unga som inte har fyllt 18 r innebir den
nya lagen att de ges tillgdng till vird som de inte tidigare kunnat f3.
Detta bedéms innebira att enskilda individer besparas lidande och
far stérre mojligheten att leva 1 enlighet med sin koénsidentitet.
Skyddet fé6r barn och ungas minskliga rittigheter bedéms dirmed
stirkas.

Forslagen bedéms inte ha nigra konsekvenser fér den kom-
munala sjilvstyrelsen, den offentliga servicen, mojligheten att nd de
integrationspolitiska mélen eller jimstilldheten mellan min och
kvinnor.

5.5 Behovet av tid for forberedande,
informationsinsatser m.m.

Den nya lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 konsorganen foreslas
trida i kraft den 1 juli 2019.

Det behovs tid for Socialstyrelsen, som ska besluta om tillstdnd
till underlivskirurgi p& personer under 18 4r, for att forbereda han-
teringen av de nya drendena. Det kan t.ex. handla om att ta fram
informationsmaterial, rutiner och eventuella foreskrifter pd om-
ridet. Informationsinsatser kommer ocks3 att behovas i férhillande
till hilso- och sjukvirdpersonal, intresseorganisationer och andra
som moter de personer som kan komma i friga f6r ingreppen.

Detta bedoms méjligt att genomfora innan det foreslagna ikraft-
tridandet.
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&) Forfattningskommentar

6.1 Forslaget till lag om vissa kirurgiska ingrepp i
kénsorganen

Den foreslagna lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kénsorganen
reglerar férutsittningarna for genomférande av kirurgiska ingrepp i
en persons kénsorgan och avligsnande av en persons kénskortlar
som syftar till att gora si att personens kropp éverensstimmer med
personens konsidentitet.

Lagens tillimpningsomrdde

1§

I paragrafen anges vilka kirurgiska ingrepp som regleras i lagen.
Overvigandena finns i avsnitt 4.2.

Lagen reglerar ingrepp i kénsorganen och avligsnande av kons-
koértlar som syftar till att gora s& att personens kropp overens-
stimmer med dennes koénsidentitet (jfr nuvarande 4§ och 4a§
lagen (1972:119) om faststillande av konstillhdrighet 1 vissa fall
(konstillhorighetslagen). Kirurgiska ingrepp goérs 1 samband med
vird av konsdysfori och vird av medfodda avvikelser i kons-
utvecklingen. Vard av kénsdysfori och vird av medfédda avvikelser
1 konsutvecklingen kan inkludera kirurgiska ingrepp i kénsorganen
eller avligsnande av konskortlar, eller bidadera. Begreppet under-
livskirurgi anvinds som en samlingsbeteckning fér sddana ingrepp.

Med kénsorgan avses de inre och yttre kénsorganen (iggstockar,
idggledare, livmoder och vagina respektive klitoris och blygdlippar
samt testiklar, bitestiklar, sidesledare, sidesbldsor och prostata
respektive penis och pung). Med kdnskirtlar avses iggstockar och
testiklar. Med ingrepp dir konskortlar avligsnas avses kastrering.
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Kastrering férekommer endast som medicinsk behandling p4 grund
av sjukdom samt 1 samband med indring av konstillhérigheten.
Ingrepp som, utan att innebira kastrering, medfor att fortplant-
ningsférmdgan varaktigt upphivs (sterilisering) regleras 1 sterilise-
ringslagen (1975:580).

Lagen ska pd liknande sitt som konstillhérighetslagen inte vara
tillimplig pd kirurgiska ingrepp 1 konsorganen som gors for att
bota, behandla eller férebygga sjukdom eller skada. S3dana ingrepp
gors med stdd av allminna regler och principer pd hilso- och sjuk-
virdens omride. Exempel pd ingrepp som inte omfattas av lagen ir
avligsnande av konskortlar som gors for att férebygga cancer.

Ytterligare exempel pd kirurgiska ingrepp 1 kdnsorganen som
inte omfattas av den nya lagens tillimpningsomride ir ingrepp som
gors pd ett nyfott barn med en medfodd avvikelse 1 konsutveck-
lingen 1 samband med att barnet tilldelas den siffra i personnumret
som anger att barnet dr av manligt eller kvinnligt kon, jfr 1-2a §§
och 18 § folkbokforingslagen (1991:481). Ingreppet sker 1 syfte att
fi konsorganen att Overensstimma med det kén som barnet
tilldelats vid fodseln.

Till skillnad frin vad som giller enligt nuvarande 2 § kénstill-
hérighetslagen, ir den nya lagen inte tillimplig pd kirurgiska
ingrepp som utfors for att korrigera medfodda avvikelser som
bestér efter fodseln.

Forutsdttningar for kirurgiska ingrepp

2§

Paragrafen anger de allminna forutsittningar for att en person ska
f3 genomg3 ingrepp som avses i 1 §. Overvigandena finns i avsnitt
4.3.

I forhéllande till nuvarande 1 § konstillhorighetslagen har forut-
sittningarna for att 3 genomféra kirurgiska ingrepp pd en person
indrats. Kraven om att personen sedan en ldng tid ska uppleva att
han eller hon tillhér det andra kénet och att personen sedan en tid
upptrider i enlighet med denna koénsidentitet finns inte 1 den nya
lagen.

Kirurgiska ingrepp fr goras om personen upplever att kroppen
inte Overensstimmer med konsidentiteten och personen madste
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antas komma att leva 1 samma konsidentitet dven i framtiden.
Begreppet kinsidentitet ir etablerat och férekommer 1 nuvarande
1 § 1 konstillhorighetslagen. Det handlar om en persons egna, inre
upplevelse av sitt kén. Det saknar betydelse om en persons kons-
identitet dverensstimmer med det kon som ir registrerat 1 folk-
bokféringen. Den nya lagen ska inte fastsld vilken typ av
underlivskirurgi som kan erbjudas, underlivskirurgin ska — precis
som idag — utféras i 6verensstimmelse med vetenskap och be-
provad erfarenhet och i enlighet med den reglering och de principer
som giller for hilso- och sjukvérd.

Upplevelsen av att kroppen inte &verensstimmer med kons-
identiteten fir inte anses dvergdende eller hastigt pdkommen utan
méste bedémas som mycket fast grundad hos personen i friga.
Avsikten ir att personen dven fortsittningsvis ska anses vara fast
etablerad 1 sin konsidentitet. Det idr viktigt att personen inte
vacklar om sin konsidentitet eftersom det kan vara friga om
irreversibla ingrepp. Vilket tidsperspektiv som krivs for att kons-
identiteten ska anses som mycket fast grundad éverlimnas 3t den
medicinska professionen att avgora. Likasd hur det kan fastslds att
personen mdste antas komma att leva 1 samma konsidentitet 1
framtiden. Bestimmelsen omfattar dven personer som férst i vuxen
dlder kommer tll insikt om sin konsidentitet (se prop.
2011/12:142, sid. 32-33 och 72). Det ir pd sedvanligt vis upp till
den som ir ansvarig foér virden att i samrdd med den som ir
foremdl foér virden, avgéra om det ir limpligt att ingreppen
genomf{ors.

38

Paragrafen reglerar vad som ska gilla ifriga om en person som har
fylle 18 4r nekas att genomgi kirurgiska ingrepp enligt 28§.
Overvigandena finns i avsnitt 4.5.1.

Om en person som har fyllt 18 dr nekas att genomgg kirurgiska
ingrepp enligt 2 § ska den som ir ansvarig f6r virden skyndsamt se
till att frigan understills Socialstyrelsens prévning. Det krivs ingen
sirskild begiran frin den som ir féremal for virden.

Bestimmelsen tar sikte pd t.ex. sddana situationer d3 den som ir
ansvarig for virden anser att det finns medicinska skil mot att
genomfdra ingreppen.
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4§

Paragrafen anger under vilka férutsittningar kirurgiska ingrepp 1
konsorganen fir utféras pd den som inte har fyllt 18 &r. Over-
viganden finns i avsnitt 4.4.

I forsta stycket anges den som inte har fyllt 18 &r och vill genom-
g8 kirurgiska ingrepp ska ansoka om tillstind hos Socialstyrelsen.
Tillstind kan ges endast om de allminna forutsittningarna i 2 § ir
uppfyllda. Sdledes krivs att barnet upplever att kroppen inte
overensstimmer med konsidentiteten och att barnet miste antas
komma att leva i samma kénsidentitet dven i framtiden. Dirutover
krivs att det finns synnerliga skil for ingreppen. Bestimmelsen ska
tillimpas restriktivt. Vid bedémningen av om det finns synnerliga
skil kan beaktas t.ex. om det kan befaras att ungdomens utveckling
allvarligt himmas ifall ingreppen inte utférs.

I andra stycket anges att barnets bista ska vara avgdrande vid
beslut om tillstdnd till ingrepp. Det innebir att beslut som fattas
med stdd av paragrafen inte kan ha ndgot annat syfte dn att
forbittra situationen for det barn som berérs. Vad som ir barnets
bista mdiste avgoras utifrin forhdllandena 1 varje enskilt fall.
Beddémningen ska bygga pa vetenskap och beprévad erfarenhet och
utgd frin det som barnet sjilv och dennes vdrdnadshavare ger
uttryck for. I vissa fall kan dven andra personer som har kunskap
om barnet bidra med relevant underlag for bedémningen. S8 langt
som mojligt bor sdvil lingsiktiga som kortsiktiga konsekvenser av
att genomfora eller avstd frin att genomféra ingreppen beaktas (jfr.
prop. 2016/17:43, sid. 132 f). Tillstdnd fir endast ges om barnet har
samtyckt till ingreppen. Det innebir att ingrepp inte kommer
kunna utféras pd barn som inte har férmdga att samtycka till
ingreppen. Samtycket forutsitter att barnet har uppnidtt sidan
mognad att det kan f6rstd och bedéma vilka konsekvenser den
aktuella frigan medfor.

58
I paragrafen regleras vad som ska gilla i friga om ansokningar

enligt 4 § som avser barn som har fyllt 15 &r. Overvigandena finns i
avsnitt 4.4.4 och 4.7.1.
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Kirurgiska ingrepp 1 konsorganen roér ett barns personliga
forhdllanden. En ans6kan som avser ett barn ska dirfér som huvud-
regel goras av barnets virdnadshavare (6 kap. 2 § forildrabalken).
Om barnet stir under gemensam virdnad, krivs alltsi att bida
vardnadshavarna gor ansékan. I paragrafen anges ett undantag till
denna huvudregel. En ansékan som avser ett barn som har fyllt
15 &r far goras av barnet sjilv. Den som har fyllt 15 &r ges process-
behorighet 1 mdl och drenden enligt denna lag och har dirmed ritt
att fora egen sin talan.

Tystnadsplikt och sekretess

68§

Paragrafen som motsvarar nuvarande 7§ konstillhérighetslagen
innehiller bestimmelser om tystnadsplikt och sekretess. Over-
vigandena finns 1 avsnitt 4.6.

I forsta stycket foreskrivs tystnadsplikt 1 friga om enskildas per-
sonliga forhillanden som ndgon har fitt kinnedom om i samband
med ett drende enligt lagen.

I andra stycket erinras om att offentlighets- och sekretesslagen
tillimpas 1 det allmidnnas verksambhet.

Ansvarsbestimmelser

7§

Paragrafen innehdller bestimmelser om straffansvar i friga om
ingrepp som utfors utan Socialstyrelsens tillstind enligt 4 §. Over-
vigandena finns i avsnitt 4.7.3. Straffansvar kan endast aktualiseras
betriffande ingrepp pd personer som inte har fyllt 18 ar, eftersom
ingrepp pid vuxna personer inte lingre forutsitter tillstdnd frin
Socialstyrelsen.
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Overklagande
8§

Paragrafen innehiller bestimmelser om éverklagande och reglerar
forum fér overklagande. Overvigandena finns i avsnitt 4.7.2.

I paragrafens forsta stycke anges att 6verklagande ska ske till
allmin férvaltningsdomstol. Bestimmelsen reglerar vilka beslut
som far 6verklagas. De beslut som kan komma ifriga for ett 6ver-
klagande ir beslut som fattats av Socialstyrelsen. Beslut som fattas
av vdrdgivare 6verklagas inte till allmin domstol utan ska i férsta
hand &verprévas av Socialstyrelsen enligt 3 §. Om Socialstyrelsen
vid en 6verprévning av virdgivarens beslut inte medger att kirur-
giska ingrepp 1 konsorganen fir utféras, fir Socialstyrelsens beslut
dirom o6verklagas. Vidare kan beslut enligt 4§ overklagas om
Socialstyrelsen inte ger tillstdnd till kirurgiska ingrepp 1 kéns-
organen pd personer som inte har fyllt 18 &r.

Av andra stycket foljer att provningstillstdnd krivs vid over-
klagande till kammarritten. Kravet pd provningstillstdnd giller for
beslut som har 6verklagats till allmin foérvaltningsdomstol enligt
bestimmelsen 1 forsta stycket.

6.2 Forslaget till lag om andring i steriliseringslagen
(1975:580)

2a§

Paragrafen dr ny och reglerar vad som ska gilla i friga om sterilise-
ring av vuxna personer i samband med ingrepp enligt lagen om
vissa kirurgiska ingrepp 1 kdnsorganen, dvs. ingrepp 1 samband med
vard av konsdysfori och medfédda avvikelser 1 kénsutvecklingen.
Overvigandena finns i avsnitt 4.8.1. En person som har fyllt arton
ar fir pd egen begiran steriliseras 1 samband med ingrepp lagen om
vissa kirurgiska ingrepp i kdnsorganen, om forutsittningar 1 dvrigt
foreligger for ett sddant ingrepp.
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3a§

Paragrafen ir ny och reglerar vad som ska gilla ifrdga om sterilise-
ring av personer som inte har fyllt 18 &r i samband med kirurgiska
ingrepp enligt lagen om vissa kirurgiska ingrepp 1 kdnsorganen.
Overvigandena finns i avsnitt 4.8.1. Sterilisering forutsitter Social-
styrelsens tillstdnd.

6.3 Forslaget till lag om andring i patientdatalagen
(2008:355)

1 kap

3§

Paragrafen dndras pd sd sitt att uttrycket hilso- och sjukvard dven
omfattar verksamhet enligt den nya lagen om vissa kirurgiska
ingrepp i konsorganen. Overvigandena finns i avsnitt 4.8.2.

6.4 Forslaget till lag om dndring i offentlighets- och
sekretesslagen (2009:400)

25 kap

1§

Paragrafens forsta stycke indras pd si sitt att som exempel pd
medicinsk verksamhet anges dven verksamhet enligt den nya lagen
om vissa kirurgiska ingrepp i kénsorganen. Overvigandena finns i
avsnitt 4.6.
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