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Vorwort// 2+3

TRANS
DENTITA

VORWORT

Transidentitat ist in den letzten Jahren weiter in den 6&ffentlichen Fokus gertickt,
weshalb sich zunehmend Menschen mit dem Thema beschéftigen. Sie setzen sich
mit dem Thema auseinander und mehr Menschen outen sich. Es fehlt jedoch ein
allgemeines Nachschlagewerk zu Begriffen, dem medizinischen Weg und dem
juristischen Weg der Angleichung an das empfundene Geschlecht. Diese Liicke

soll durch diese Broschiire geschlossen werden.

Diese Broschure richtet sich an alle, die sich fir das Thema Transidentitat interes-
sieren - egal, ob du selbst trans* bist oder noch auf der Suche oder du dich tber
das Thema informieren mochtest, um eine*n Angehdérige*n besser zu verstehen
und unterstitzen zu kénnen. Auch fir medizinisches Personal kann diese Broschiire

eine Hilfestellung sein.

In dieser Broschire sind keine Namen und nur sehr wenige Links zu Internetseiten
zu finden. Dies liegt daran, dass hier keine (Be-) Handlungsempfehlungen ausge-
sprochen werden und keine Werbung gemacht wird. Im Internet finden sich aber
zu den Themen weitere Informationen und Vernetzungsméglichkeiten. Es finden
sich dort auch Anlaufstellen, also Beratungsstellen und Selbsthilfegruppen, die an-

sprechbar sind, wenn Unterstlitzung oder Austausch bendtigt wird.

Im Text finden sich immer wieder fett gedruckte Wérter, welche darauf verweisen,

dass sie als ein eigener Begriff noch einmal in der Broschiire erklart werden.
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ALLGEMEIN

SEXUELLE UND ROMANTISCHE ORIENTIERUNG

Die sexuelle Orientierung ist vereinfacht gesagt ,mit wem ich ins Bett gehe”,
also auf welches Geschlecht oder welche Geschlechter sich die sexuellen Wiinsche
richten. Es kann auch sein, dass keine sexuellen Wiinsche verspurt werden.

Die romantische Orientierung beschreibt, auf welches Geschlecht oder welche
Geschlechter sich die romantischen Gefihle richten. Es kann auch sein, dass keine
romantischen Gefiihle empfunden werden.

Zu Orientierungen zéhlen unter anderem die Heterosexualitét/-romantik
(jemand liebt Menschen eines anderen Geschlechts), Homosexualitat/-romantik
(jemand liebt Menschen des eigenen Geschlechts) und Bisexualitat/-romantik
(jemand liebt Menschen des eigenen, sowie anderer Geschlechter).

Naturlich gibt es noch viele weitere Formen der Anziehung und des Begehrens
gegeniiber anderen Menschen (s.a. LSBTIQ*).

GESCHLECHTLICHE IDENTITAT

Die geschlechtliche Identitét ist klar von der sexuellen Orientierung zu trennen.
Wo bei letzterem die Frage ,Mit wem gehe ich ins Bett?” greift, steht bei der
geschlechtlichen Identitat die Frage ,Als wer gehe ich ins Bett?” im Vordergrund.
Es geht also um das Geschlecht als welches sich ein Mensch identifiziert.

Hierzu z&hlen méannlich und weiblich, aber auch beispielsweise abinare
Geschlechtsidentitaten.

A Die Geschlechtsidentitiat von Menschen kann weder an duBeren Merkmalen
noch am Namen zuverlassig abgelesen werden. Bitte frage doch die Person
gegeniiber, wie sie angesprochen werden mochte!

Ein Konzept aus den 90er/00er Jahren unterteilt Geschlecht in sex und gender.

Sex ist der englische Begriff fir das biologische Geschlecht, also die kérperlichen
Merkmale, an denen das Geschlecht festgemacht wird.

Gender bezeichnet im englischen das soziale Geschlecht.
Das soziale Geschlecht beschreibt, wie man von der Gesellschaft wahrgenom-
men wird und wahrgenommen werden mdochte.

Gender und Sex mussen nicht ibereinstimmen, dann spricht man von
Transidentitat oder Abinaritét.



F(-7|
TRANS*

Trans* ist ein Uberbegriff fir alle anderen zugeordneten Begriffe wie zum
Beispiel Transgender, Transidentitat/transident, Transsexualismus oder
Transsexualitét/transsexuell.

Als trans* bezeichnen sich Menschen, denen bei der Geburt ein binéres
Geschlecht (also mannlich oder weiblich) zugeordnet wurde, die sich aber nicht
mit diesem Geschlecht identifizieren kénnen. Vereinfacht gesagt: wenn sich eine
Person, die bei der Geburt als weiblich eingetragen wurde, mannlich fihlt und
umgekehrt. Darlber hinaus ist es wichtig zu wissen, dass nicht alle Menschen
sich in dieser Binaritat sehen. Es gibt unzéhlige Formen, wie Menschen ihr
eigenes Geschlecht empfinden kénnen (s.u.a. Abinaritat).

A Ob und wie du dich wann, warum und vor wem bezeichnest, ist ganz
allein deine Entscheidung. Die Selbstbezeichnung ist immer starker als
die Fremdzuschreibung.

Transgender ist ein Oberbegriff fir alle Menschen, deren Geschlechtsidenti-
tatserleben nicht mit ihrem kérperlichen Geschlecht tibereinstimmt. Nicht alle
Menschen, die sich so bezeichnen, streben eine kdrperliche Veranderung/
Angleichung an. Dies grenzt den Begriff Transgender von Transsexualismus
und Transsexualitat ab.

Transsexualismus oder Transsexualitat sind eher medizinisch gepréagte Begriff-
lichkeiten. Transsexualismus ist der in der Diagnostik des ICD-10 gangige Be-
griff. Beide Begriffe werden im Kontext der medizinischen Angleichung an das
empfundene Geschlecht verwendet.

Transidentitat macht deutlich, dass es sich beim trans*-Sein um eine Angelegen-
heit der Identitat handelt. Die Begriffe Transsexualismus oder Transsexualitét
sind in diesem Punkt namlich leicht misszuverstehen, sodass es so wirkt, als ob
Transsexualitat eine sexuelle Orientierung ist, wie Hetero- oder Homosexuali-
tat. Dies ist jedoch falsch und wird durch den Begriff der Transidentitat nochmal
deutlicher gemacht.
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cis

Das Gegenteil von trans* ist cis. Als cis werden Menschen bezeichnet, die sich
mit ihrem biologischen Geschlecht und der dazugehorigen Geschlechterrolle
identifizieren kénnen.

Die Begriffe ,trans” und ,cis” kommen aus dem lateinischen. Trans l&sst sich mit
jenseits und cis mit diesseits Ubersetzen.

TRANS* FRAU

Trans* Frauen sind Frauen, bei deren Geburt ein mannliches Geschlecht
eingetragen wurde, die sich aber als weiblich identifizieren.
Das Adjektiv zu Trans* Frau ist transweiblich.

TRANS* MANN

Trans* Manner sind Manner, bei deren Geburt ein weibliches Geschlecht
eingetragen wurde, die sich aber als méannlich identifizieren.
Das Adjektiv zu Trans* Mann ist transmannlich.

AMAB/AFAB

Die Abkirzung AMAB steht fir assigned male at birth. Sie steht also fiir Menschen,
bei denen nach der Geburt das mannliche Geschlecht eingetragen wurde.

Die Abkurzung AFAB steht fir assigned female at birth. Sie steht also fur Menschen
bei denen nach der Geburt das weibliche Geschlecht eingetragen wurde.

Diese Abkirzungen sagen nur aus, welches vermeintliche Geschlecht bei der
Geburt festgestellt wurde. Sie sagen nicht aus, wie sich die Person jetzt definiert.

Manche Menschen benutzen diese Ausdriicke, um sich zum Beispiel bei einem
Arzt*innenbesuch nicht groBartig erklédren zu mussen.

INTER*

In einem Atemzug mit trans* wird auch haufiger von inter* gesprochen.

Inter* (lat. zwischen) ist die Kurzform fir Intersexualitat oder Intergeschlechtlich-
keit. Von Intergeschlechtlichkeit spricht man, wenn die kérperlichen Geschlechts-
merkmale (Chromosomen, Keimdrusen (Hoden, Eierstocke) oder Genitalien) nicht
den gangigen Vorstellungen von Geschlecht entsprechen. Intergeschlechtliche
Menschen kénnen méannlich, weiblich, inter*, abinar, trans* oder auch ganz andere
Geschlechtsidentitdten haben.

Intergeschlechtliche Menschen haben ebenfalls die Méglichkeit ihren Kérper an ihr
empfundenes Geschlecht anzugleichen oder ihren Namen zu andern (siehe auch
PStG §45b - Anderung des Personenstandes tiber das Standesamt).



ABINARITAT - MANNLICH, WEIBLICH, ABINAR?

Menschen, die sich nicht mit dem bei uns verbreiteten bindren Geschlechter-
system von Mann und Frau identifizieren oder sich mehreren Geschlechtern
als zugehorig empfinden, bezeichnen sich als abinar oder nicht-binar.
Ahnlich wie trans* Menschen leiden sie auch haufig unter dem Widerspruch
des geschlechtlichen Empfindens und dem Kérper.

Die Gruppe der Abinaritat vereint viele Identitdten, wie zum Beispiel
genderfluid, agender, bigender, genderqueer und viele mehr.

Wenn du hierzu noch mehr wissen méchtest, kannst du dich zum Beispiel
unter https://nibi.space/ weiter informieren.

—>» Siehe auch Pronomen

Fir Menschen, die sich als abinar bezeichnen, ist es meistens schwerer an
medizinische MaBnahmen zu kommen, da die Krankenkasse und der
Medizinische Dienst der Krankenversicherung von einem binéren
Geschlechtersystem (Mann - Frau) ausgehen. Es ist aber nicht unméglich!
Wenn du dich dazu zahlst, dann suche dir eine*n abinar- und trans*erfahrene*n
Begleittherapeut*in, welche*r sich mit der Beantragung bei der Krankenkasse
auskennt.

QUEER

Queer wird haufig als Selbstbezeichnung von Menschen genutzt,

die sich nicht als Teil der heteronormativen Norm (Heterosexualitdt und
ein binares Geschlechtersystem) verstehen.

Er findet sich ebenfalls in der Abkirzung LSBTIQ* wieder.

LSBTIQ*

LSBTIQ* ist eine Abkurzung fir die Begriffe lesbisch, schwul, bisexuell, trans*,
inter* und queer. Also eine Abkiirzung fir sexuelle Orientierungen und
geschlechtliche Identitéten. Das Sternchen (,*") steht hierbei fur die Vielfalt
dieser Definitionen und die vielen anderen Begriffe, die noch zum Wort queer
gehdren, wie zum Beispiel pansexuell, asexuell, aromantisch, polyamor,
genderqueer oder agender.

pansexuell bezeichnen, fiihlen sich einem Menschen unabhangig
des Geschlechts angezogen.

= Pansexuell ist eine sexuelle Orientierung. Menschen, die sich als

S0 rEnn
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Asexuell ist ebenfalls eine sexuelle Orientierung. Asexuelle Menschen haben
kein oder kaum Verlangen nach Sexualitdt mit anderen. Dies bedeutet jedoch
nicht, dass sie keine romantischen Gefiihle oder Erregung empfinden.
Asexualitét ist sehr vielfaltig und kann von jeder Person anders empfunden
und ausgelegt werden.

Aromantisch geht auf die romantische Orientierung ein. Aromantische
Menschen empfinden keine romantischen Gefiihle zu anderen.

Polyamorie beschreibt die Liebe zu mehreren Personen gleichzeitig.

Menschen, die nicht in die geschlechterbindre Norm passen, bezeichnen sich
haufig als genderqueer. Hierzu gehéren auch Menschen, die sich als mann-
lich und weiblich identifizieren, sich weder als mannlich, noch als weiblich
bezeichnen oder deren Geschlechtsidentitat flieBend ist.

Agender ist die Selbstbezeichnung fir Menschen, die sich keinem Geschlecht
zugehdrig fuhlen.

Drag leben Menschen aus, die sich bewusst Kleidung des anderen (binéren)
Geschlechts anziehen und dessen zugeschriebene Verhaltensweisen annehmen.
Dies hat haufig eine politische Botschaft und ist eine Kunstform, bei der Geschlech-
terklischees und Stereotypen hinterfragt werden, indem Verhaltensweisen
Uberspitzt dargestellt werden.

Drag ist nicht Transidentitat!

Die sogenannten Drag Queens, die typisch weibliche Verhaltensweisen darstellen,
und Drag Kings, die typisch ménnliche Verhaltensweisen darstellen, kdnnen sich
zwischenzeitlich auch mit dem anderen Geschlecht identifizieren, wiinschen sich
aber keine kérperliche Angleichung.

Ein veralteter Begriff fir Drag ist Transvestitismus.

Der Begriff , Transe” stammt vom Wort Transvestitismus ab und wird haufig
als Schimpfwort gegen transidente Personen benutzt. Es ist sehr abwertend,
transfeindlich und sollte nicht verwendet werden.
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TRANSLEBENSLAUF PRONOMEN

Ein Translebenslauf ist ein Dokument, welches alles, was das eigene Trans*- Es gibt eine Vielzahl unterschiedlichster Pronomen.
Leben betrifft, zusammenfasst. Hierzu gehéren auch Dinge, wie das innere und
duBere Coming-Out, Begleittherapie, Anzeichen etc. In der Regel wird der
Translebenslauf bei einer Vornamens- und Personenstandsénderung vom
Gericht angefordert. Manchmal mochten auch die Gutachter*innen oder

Therapeut*innen diesen sehen.

Die geléufigsten sind die der bindren Geschlechter, also sie/ihr fir Frauen
und er/ihm fir Ménner.

Zudem gibt es viele sogenannte Neo-Pronomen fiir Menschen, die sich nicht mit
den bindren Pronomen angesprochen fihlen. Einige Beispiele hierfir sind:

Fir den Translebenslauf gibt es keine gesetzlichen Vorgaben. Die meisten N

schreiben einen chronologischen Flietext mit kleinen Absatzen (also von _a
Geburt bis jetzt) oder schreiben Stichworte. Am besten ist es, den Lebenslauf _em
am Computer zu tippen. Das Schreiben darf auch kurz gehalten werden. de
Zum Abschluss unterschreibst du ihn. -aey
_en
Meistens kann man sich nicht mehr an alles erinnern, du kannst ruhig deine ]
Eltern und Freund*innen fragen, wie sie dich erleben und erlebt haben. —er-sie
Wichtig ist, dass du nur das aufschreibst, was du mochtest. -nm
_hen
DIE NAMENSFINDUNG —sek
Ein GroBteil der Personen, die trans* sind, beschéftigen sich friher oder spater -sier
mit der Suche nach einem neuen Namen, mit dem sie sich besser identifizieren _they

kénnen. Hierzu bietet es sich an, eine Liste mit Namen anzufertigen, die einem _ xier
gefallen und diese auszuprobieren. Dabei kann es Angehdrigen helfen, wenn
der Name in einen geschlechtsneutralen Spitznamen abgewandelt werden
kann, wenn diese sich mit dem Wechsel schwertun.

X

_ Oder einfach den Vornamen anstelle eines Pronomens verwenden.

Anmerkung fir Angehdrige:

Das Verwenden von verschiedenen Namen ist keine Unsicherheit in dem Geflhl
trans* zu sein, sondern einfach nur ein Ausprobieren, welcher Name sich richtig
anfuhlt und ein normaler Teil der Selbstfindung.

Sie mogen vielleicht im ersten Moment fremd wirken, kénnen aber ganz normal
in einen Satz eingebaut werden.

Zum Beispiel anstatt von ,Er geht einkaufen.” einfach ,Nin geht einkaufen.”

Bitte beachtet die Namens- und/oder Pronomenwechsel und nehmt sie an, denn
dies ist eine groBe Entlastung fir den transidenten Menschen und bestérkt ihn
darin, dass ihr ihn ernst nehmt.

Da man einem Menschen die Geschlechtsidentitat nicht direkt ansehen kann,
ist es sehr hilfreich sich bei einer Vorstellung nicht nur mit dem Namen, sondern
auch mit dem Pronomen vorzustellen. Dies zeigt auch, dass du fir das Thema
sensibilisiert und offen bist. Auch wenn dies nur eine kleine Geste ist, kann es
eine groBe Entlastung fur transidente, intergeschlechtliche und abinire Men-
schen sein.



HILFSMITTEL

Wenn man sich in dem eigenen Kérper unwohl fihlt oder diesen nicht als fir
sich passend empfindet, gibt es die Méglichkeit verschiedene Hilfsmittel zu
benutzen, um das Selbst- und Fremdbild zu starken.

Fir viele ist dies nur ein Schritt, um das Warten bis zu méglichen Operationen
zu Uberbriicken, viele méchten aber auch gar keine Operationen machen lassen
oder keine Hormontherapie anfangen.

BINDER:

Ein Binder ist eine Art Kompressions-Top, welches den Oberkérper abflacht
und die Brust kaschieren kann. Haufig wird dieses Hilfsmittel von Menschen
verwendet, die sich Richtung ménnliche Identitdten orientieren. Es gibt sie in
verschiedenen Ausfihrungen - Binder die bis zur Hifte gehen, welche die
unter den Rippen enden, welche mit Klettverschluss, mit Hakenverschluss, mit
ReiBverschluss oder ohne Verschluss, welche rundherum genéht sind.

Die meisten haben vorne vor der Brust einen festen Stoff eingenaht, welcher
die Brust herunterdrickt.

Wichtig ist es, dass du dich vor dem Kauf mit der GroBentabelle des jeweiligen
Herstellers ausmisst, damit du die richtige GroB3e kaufst. Ein zu enger Binder
verformt mit der Zeit den Brustkorb und ruft Gewebeschaden hervor, welche
auch nach einer eventuell nachfolgenden Operation das Ergebnis beeintrachti-
gen kénnen. Es ist wichtig, dass du immer noch genug Luft bekommst.

Alternativ zu einem Binder kann die Brust auch mithilfe von Sport-BHs oder
einem Nierengurt vom Motorradfahren abgeflacht werden. Von Bandagen und
zu engen Bindern wird dringend abgeraten, da sie den Brustkorb verformen
kénnen.

Es gibt die Moglichkeit Binder auf Rezept von der Krankenkasse bezahlt zu
bekommen. Hierflr ist wichtig, dass auf dem Rezept die gesicherte Diagnose
,F64.0 G” steht und es von einem*r Psychiater*in, Gyndkolog*in oder Urolog*in
ausgestellt wird. In der Regel kann nach zwei Jahren ein neues o
Rezept ausgestellt werden. Das gleiche gilt fir Perlcken. / o - \

A wichmic: .

- max. 8-10 Stunden tragen

- nicht im Binder schlafen \\ //

- auf GréBentabelle achten ~

- beim Sport keinen Binder tragen

- auf Qualitat des Binders achten

- Hore auf deinen Kérper! Wenn es warm draufB3en ist, macht es oft Sinn, den
Binder nicht die vollen 8-10 Stunden zu tragen. Wenn du nur schlecht Luft
bekommst, ziehe ihn aus und probiere eine Nummer groBer.
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PACKER, STPS, PENISPROTHESEN:

Packer, STPs und Penisprothesen sind daflir da eine Beule vorne in der Hose zu
schaffen. Wie auch die Binder, werden sie meistens von Menschen verwendet,
die ein mannlicheres Erscheinungsbild anstreben. Es gibt sie in den verschie-
densten Farben, Formen und GréBen. Das Verb zu Packern ist packen.

Ein Packer ist ein Penis aus Silikon, welcher entweder mit einem Gurt, einer
Tasche oder einfach so in der Boxershorts getragen werden kann. Er hat keine
weitere Funktion auBer eine Beule in der Hose zu erzeugen.

Ein STP ist ein Stand-to-pee. Dies sind Packer, mit denen man im Stehen pinkeln
kann. Sie haben haufig eine Auffangschale in den Hoden, sodass der Urin von
dort durch ein Loch im Schaft des Penis an der Spitze herauslaufen kann.

Neben Packern und STPs gibt es auch Penisprothesen mit mehr Funktionen als
packen und pinkeln.

Es gibt sogenannte 3-in-1-Prothesen, mit denen du neben dem Packen und
Pinkeln auch Sex haben kannst. Dazu wird ein extra auf die jeweilige Prothese
zugeschnittener Erektionsstab in den Schaft geschoben, sodass die Prothese
steif wird.

Die 4-in-1-Prothesen haben als vierte Funktion noch einen Aufsatz fiir den Erek-
tionsstab oder eine Stelle in der Prothese, die durch besondere Formung des
Silikons das eigene Genital stimuliert.

Fir die Penisprothesen gibt es spezielle Gurte (Harness) oder Boxershorts mit
einem Loch zum durchstecken des Packers/der Prothese, damit sie nicht ver-
rutschen und guten Halt haben. Einige sind auch dazu ausgelegt, dass sie mit
einem Hautkleber angeklebt werden kénnen, sodass kein Gurt notig ist.



Neben diesen frei verkéuflichen Penisersédtzen gibt es auch Epithesen, welche
von der Krankenkasse Gbernommen werden kénnen und speziell an deine
Anatomie angepasst werden. Es gibt ein paar Epithetiker*innen in Deutschland,
die dies anbieten. Dort kann auch die Farbe, Grof3e und Funktion direkt an dich
angeglichen werden. Sie kennen sich auch mit der Beantragung bei der
Krankenkasse aus und helfen dir dabei.

Um das Silikon zu schiitzen, gibt es von jeder Firma Pflegehinweise. Beim Sex
wird die Benutzung eines Kondoms empfohlen.

TIPP:
Ube in der Dusche das Pinkeln mit einer Prothese, damit nichts daneben geht.
Je nach GroBe des Kanals im Schaft und der Aussparung in den Hoden kann es
zum Uberlaufen kommen.

Schaue, ob die GroBe des Packers oder der Prothese zu deiner KérpergroBe
passt, sodass es authentisch aussieht.

Da Packer, STPs und Penisprothesen sehr teuer sein kénnen, kannst du auch
einfach eine Socke zum Ausprobieren benutzen, um zu schauen, ob dies etwas
fur dich ist. Diese kann auch durch verschiedene Falttechniken in Penisform
geknotet werden. Schaue dafiir einfach mal auf YouTube nach.

SCHMINKE:

Durch Schminke kénnen zum Beispiel Bartschatten tiberdeckt oder angedeutet
werden.

SILIKONBRUSTE:

Silikonbriste kénnen in einen BH eingelegt oder angeklebt werden, um eine
Brust zu simulieren. Diese gibt es in verschiedenen GréBen und Ausfiihrungen
und aus verschiedenen Materialien.

Genau wie beim Packer kann hier auch getrickst werden mit Socken, die in
den BH gelegt werden oder zuvor mit Materialien wie Reis, Haferschrot oder
dhnlichem gefullt werden.

TUCKINGUNDERWEAR:

Tuckingunderwear ist eine spezielle Unterhose, welche das vorhandene Genital
versteckt bzw. abbindet. Hierzu kann zum Beispiel eine enge Miederhose oder
eine Strumpfhose verwendet werden. Mit einer Slipeinlage kann zuséatzlich
kaschiert werden.
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Es gibt auch die Moglichkeit, das Genital mit Tape oder Pflastern aus der
Apotheke wegzukleben, dies ist jedoch auf Grund von Hautverletzungen
eher nicht zu empfehlen.

Hier gelten dhnliche Tipps wie beim Tragen von einem Binder:

WICHTIG:

- nicht zu lange tragen

- nicht in der Tuckinghose schlafen

- auf GroBentabelle achten

- Hore auf deinen Kérper! Wenn es warm drauBBen ist oder du Schmerzen
hast, dann lege eine Pause ein.

PERUCKE:

Eine Periicke kann dir gerade in der Ubergangszeit bis deine Haare so lang
geworden sind, wie sie dir gefallen oder du sie so schneiden kannst, wie du es
gerne mdchtest, eine gute Hilfe sein. Du solltest darauf achten, dass sie nicht zu
straff sitzt, um Kopfschmerzen zu vermeiden, aber auch nicht zu locker, sodass
sie vom Kopf rutscht.

Es gibt Perlicken aus Echthaar oder aus kiinstlichen Haaren. Wichtig ist es bei
beiden, sie gut zu pflegen.

Perlicken gibt es auch auf Rezept, sodass die Kosten von der Krankenkasse ge-
tragen werden und nur die RezeptgebUhr zu bezahlen ist (s. Binder).

PENIS SLEEVES:

Penis Sleeves sind Silikonhtllen, die man Gber den Penoid, den operativ
geschaffenen Penis, stilpen kann, damit dieser standfester wird und es leichter
wird, Geschlechtsverkehr zu haben. Die Sleeves werden viel von Trans* Mannern
genutzt, welche die Phalloplastik gemacht haben, aber noch keine
Erektionsprothese eingesetzt bekommen haben. GleichermaBen werden die
Sleeves auch von Trans* Frauen genutzt, die Ostrogene nehmen, da durch die
Hormoneinnahme die Erektionsféahigkeit eingeschrankt sein kann.

DILATOREN:

Bei Dilatoren handelt es sich um ein Set aus Silikonpenissen in verschiedenen
GroBen, welche nach einer geschlechtsangleichenden Operation, zur Dehnung
der Neo-Vagina (s. Operationen) verwendet werden. Das Gewebe neigt dazu
sich zusammenzuziehen, wenn es nicht regelmaBig geweitet wird.



SELBSTHILFEGRUPPEN (SHGS) UND BERATUNGSSTELLEN

In vielen Stadten gibt es Selbsthilfegruppen, kurz SHGs, oder verschiedene
Beratungsstellen fur transidente Menschen und deren Angehérige, um sich zu
informieren und auszutauschen.

Meistens bekommst du hier auch Erfahrungsberichte zu behandelnden Psych-
iater*innen, Therapeut*innen, Gutachter*innen und Operateur*innen und Hilfe
beim Beantragen der Vornamens- und Personenstandsdnderung und/oder
Operationen.

A Wenn du Hilfe und Unterstiitzung brauchst oder dich austauschen méchtest,
such im Internet nach einer Selbsthilfegruppe oder Beratungsstelle in deiner
Umgebung!

Hier kannst du unter anderem auf der Seite der Deutschen Gesellschaft fur
Transidentitat und Intersexualitat e V. fiindig werden: www.dgti.org. Darlber
hinaus bieten sie auch Fortbildungen fir Unternehmen und Fihrungskréfte, be-
ratende Menschen, Padagog*innen, Arzt*innen und Psychotherapeuten an.

DGTI-ERGANZUNGSAUSWEIS

Im Alltag muss sich jede Person standig ausweisen. Sei es die Bankkarte zum
Bezahlen im Supermarkt, der Personalausweis bei der Ticketkontrolle im Bus,
der Flhrerschein, die Krankenversicherungskarte oder dhnliche Dokumente.
Fir transidente Menschen, die noch keine Vornamens- und Personenstands-
anderung haben, ist dies haufig mit viel Stress und einem Zwangs-Outing
verbunden.

Die Deutsche Gesellschaft fur Transidentitat und Intersexualitat e.V. kann einen
Ergdnzungsausweis ausstellen. Dies ist eine kleine Plastikkarte, wie beim
Personalausweis, die es dir, je nach Kulanz der zusténdigen Stelle, erméglicht,
deinen Namen schon vor der gerichtlichen Anderung dndern zu lassen.

Dies gilt nicht fur offizielle Dokumente, wie den Personalausweis oder die
Geburtsurkunde. Einige Menschen dndern aber so schon vor einer offiziellen
Vornamens- und Personenstandsédnderung ihre Krankenversicherungskarte, ihre
Bankkarte oder es erleichtert ihnen in der Schule so angesprochen zu werden,
wie sie es bevorzugen.
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~ > Man kann den Ergénzungsausweis online beantragen unter www.dgti.org. Dort

kannst du auch alle Unterlagen einsehen, die dafiir eingereicht werden mussen.
Hierzu gehoéren das ausgefillte Antragsformular, ein aktuelles Passbild (dieses
muss nicht biometrisch sein) und eine Kopie des Uberweisungsbeleges der
Bearbeitungsgebuihr. Du findest auf der Internetseite eine Person samt Adres-
se, die fur deinen Postleitzahlbezirk zustdndig ist und zu der du die Unterlagen
schickst.

Nachdem dein Antrag bearbeitet wurde, bekommst du nach ca. 6-8 Wochen
den Ergdnzungsausweis zugeschickt.

Der Ergénzungsausweis ersetzt kein amtliches Dokument und keine offizielle
Vornamens- und Personenstandsénderung! Fiir den Notfall solltest du immer
ein offizielles Ausweisdokument dabeihaben.

DYSPHORIE

Dysphorie ist ein Zustand des Unwohl-fiihlens, wenn die Fremd- und
Selbstwahrnehmung eines transidenten Menschen nicht Gbereinstimmen.

Hier wird unterschieden zwischen

Genderdysphorie, bei der ein Leidensdruck durch Erwartungen an die soziale
Geschlechterrolle nicht mit dem eigenen empfundenen Geschlecht Gberein-
stimmt, und

Korperdysphorie, bei der ein Leidensdruck durch die Unterschiede von kérper-
lichen Merkmalen und empfundenem Geschlecht entsteht.

Nicht jede Person, die trans* ist, empfindet auch Dysphorie. Fiir viele ist der
Leidensdruck jedoch der Ausléser den Kérper an das empfundene Geschlecht
durch z.B. Hormontherapien oder Operationen anzugleichen.



TRANSITION, ANGLEICHUNG

Unter Transition oder Angleichung versteht man den Prozess vom inneren
Coming-out bis zu dem Zeitpunkt, an dem man fir sich den Angleichungs-
prozess abgeschlossen hat. Dies ist bei jeder Person individuell, genauso wie
die Ziele, Wiinsche und Erwartungen an eine Transition.

Dazu kénnen eine Vornamens- und Personenstandsanderung, Hormone und
Operationen zéhlen - missen es aber nicht.

Eine Transition ist ein Prozess, der meistens nicht gradlinig verlauft. Die Bedurf-
nisse, Wiinsche und Erwartungen befinden sich in stetigem Wandel. Von daher
ist es vollkommen natrlich, sich auf seinem Weg mal umzuentscheiden oder
anders Uber eine Sache zu denken.

Transidente Menschen kénnen ihren Kérper an ihr empfundenes Geschlecht
angleichen lassen. Haufig wird der Begriff Umwandlung benutzt, welcher so
jedoch nicht richtig ist und bei einigen Menschen negative Emotionen ausldsen
kann. Besser ist der Begriff Angleichung.

DE-TRANSITION, RE-TRANSITION

Manchmal kommt es vor, dass Menschen sich dazu entscheiden, eine
Transition zu durchlaufen und spater merken, dass dies nicht der richtige Weg
fur sie ist und sie gerne in ihrem Geburtsgeschlecht leben machten.

Der Weg das Geschlecht wieder an das Geburtsgeschlecht anzugleichen
(medizinisch wie juristisch) nennt man dann De-Transition oder Re-Transition.

Eine zuverldssige Erhebung der Menschen in Deutschland, die de-transitionieren
gibt es leider nicht. Man geht allerdings von 1-2% aus.

Die Gerlichte, dass medizinische MaRnahmen einer De-Transition nicht von der
Krankenkasse Ubernommen werden, stimmen nicht. Die MaBnahmen missen

- wie bei einer Transition auch - gut begriindet werden. Die Vornamens- und
Personenstandsédnderung kann durch ein erneutes Verfahren wieder riickgéngig
gemacht werden. Dies lauft genauso ab, wie die vorausgegangene Vornamens-
und Personenstandsénderung.

Falls du dich zu einer De-Transition entscheiden solltest, besprich dies vorher mit
deinem*r Arzt*in darliber und setze nicht einfach Hormonpréparate ab, da dies
unbegleitet zu kérperlichen Schaden fihren kann.
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ZWEIFEL

Zweifel sind vollkommen normal und sehr gesund! Sie helfen die eigenen
Wiinsche und Bedurfnisse zu Uberprifen und zu gucken, ob der aktuell
verfolgte Weg diesen gerecht werden kann. Ist dies (noch) der passende Weg
fir mich? Was sind meine Wiinsche? Was ist mein Ziel? Fihlt es sich richtig an?

Zweifel kannst du gut in der Begleittherapie, in einer Beratung oder in
Selbsthilfegruppen ansprechen.

PASSING

Von Passing spricht man, wenn eine Person von einem anderen Menschen als
das Geschlecht gelesen wird, als welches sie sich identifiziert.

Als Beispiel: Ich identifiziere mich als Mann und werde von anderen Menschen
als Mann wahrgenommen.

MISGENDERN

Wenn eine Person mit falschem Namen und falschem Pronomen angesprochen
wird, wird sie misgendert. Haufig passiert dies unabsichtlich, weil die Person
anders gelesen wurde oder der neue Name und das neue Pronomen noch
nicht geldufig sind.

Manchmal misgendern Menschen aber auch absichtlich, weil sie die geschlecht-
liche Identitat der Person nicht akzeptieren oder sie die Transidentitat ablehnen.
Dies kann fir die transidente Person sehr verletzend sein.

STEALTH

Stealth (dt. heimlich, Tarnung) ist eine transidente Person, wenn sie sich in
Kreisen bewegt, die nichts von der Transidentitdt wissen und sie in ihrem
empfundenen Geschlecht gesehen wird. Hierzu ist ein gutes Passing hilfreich.
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COMING-OUT ZWANGSOUTING
Ein Coming-out ist das Bewusstwerden oder das Erzéhlen einer sexuellen Als Zwangsouting bezeichnet man es, wenn ein Mensch gezwungen ist die
Orientierung oder geschlechtlichen Identitat, die von der heterosexuellen, Transidentitat offen zu legen, weil zum Beispiel die offiziellen Dokumente noch
cis-geschlechtlichen Norm abweicht. nicht gedndert sind oder eine korperliche Untersuchung gemacht werden muss

. . . . .. . und (noch) keine korperlichen Angleichungsprozesse stattgefunden haben.
Es kann zwischen einem inneren und einem duBeren Coming-out ( ) P 9 gsp 9

unterschieden werden. Ein Zwangs-Outing ist auch, wenn jemand anderen Menschen von der
Transidentitat einer anderen Person erzahlt und die betroffene Person

INNERES COMING-OUT: nicht gefragt hat.

Das innere Coming-out beschreibt den Prozess, sich selbst seiner sexuellen Beziiglich der sexuellen Orientierung kann es ebenfalls zu Zwangsoutings

Orientierung oder geschlechtlichen Identitat bewusst zu werden. Manchmal kommen.

dauert es einige Zeit bis man sich mit dem Gedanken anfreunden kann und
sich so akzeptieren kann, wie man ist.

. DEADNAME
AUSSERES COMING-OUT: T
Das duBBere Coming-out ist der Prozess des Erzéhlens und nach auBBen Tragens.
Dies ist oft mit viel Angst vor Ablehnung und Diskriminierung verbunden.

Der Begriff Deadname wird von transidenten Menschen als Umschreibung
ihres Namens, der ihnen bei der Geburt gegeben wurde, verwendet, um
das Aussprechen des unpassenden Namens zu vermeiden.

Was mache ich, wenn ich abgelehnt oder nicht ernst genommen werde?

Nicht immer reagiert das Umfeld so wie du es dir wiinschst. In manchen Féllen
brauchen Angehdrige etwas Zeit sich an die fir sie neue Situation, den neuen
Namen und die neuen Pronomen zu gewd&hnen. Sie haben den Prozess, den
du innerlich bis zu deinem Coming-out hattest, hdufig nicht wahrgenommen.
Versuch ihnen etwas Zeit zu geben.

Das heiB3t jedoch nicht, dass du dir jeden Spruch und jedes Ignorieren deiner
Geschlechtsidentitat gefallen lassen musst. Wenn du bei Eltern, Freund*innen,
Lehrer*innen etc. auf Ablehnung triffst, kann es dir helfen, wenn du dich in einer
Selbsthilfegruppe austauschst oder dir Hilfe in einer Beratungsstelle suchst.
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DER JURISTISCHE
WEG

Die Vornamens- und
Personenstandsédnderung
(VAPA)

TSG - DAS TRANSSEXUELLENGESETZ

Das Transsexuellengesetz, kurz TSG, ist ein Gesetz, welches die Vornamens- und
Personenstandsanderung fiir transidente Menschen regelt. Es istam 01.01.1981
in Kraft getreten und erlaubt neben der Anderung des Vornamens auch die
Anpassung des Personenstandes in mannlich, weiblich, ,divers” oder durch das
Freilassen des Geschlechtseintrages.

Die Anforderung fir die Vornamens- und Personenstandsédnderung nach dem

TSG sind folgende:

- Dauerhaft sich einem anderen Geschlecht zugehdérig zu fihlen

- Seit mindestens drei Jahren unter dem Zwang zu stehen, dies nach auf3en
tragen zu wollen

- Die Prognose, dass sich das wahrscheinlich auch nicht mehr andert

Diese drei Anforderungen mussen durch zwei unabhéngige Gutachter*innen
festgestellt werden.

Da das Bundesverfassungsgericht (BVerfG) in mehreren Entscheidungen
verschiedene Teile des Gesetzes fur verfassungswidrig erklart hat, hat der
Gesetzgeber seit 2009 den Auftrag ein neues, grundgesetzkonformes Gesetz
zu erarbeiten. Bisher ohne Erfolg.

Das Gesetz kannst du auch online unter
https://www.gesetze-im-internet.de/tsg/einsehen.

VAPA - WIE LAUFT DAS AB?

Welches Gericht ist fiir mich zustandig?

Je nach Bundesland bzw. Gerichtsbezirk ist ein anderes Gericht fir die Vorna-
mens- und Personenstandsénderung zustédndig. Fir NRW sind das zum Beispiel
Dusseldorf, Dortmund und KélIn. Eine Auflistung aller Bundeslander findest du
unter https://padlet.com/fsg/tsg.



— Bendtigte Unterlagen
In der Regel méchte das Gericht folgende Unterlagen
- einen transsexuellen Lebenslauf,
- eine Kopie des Personalausweises,
- eine Kopie einer Meldebescheinigung
(diese beantragst du beim Birgerburo deiner Stadt)
- und eine beglaubigte Kopie der Geburtsurkunde.

Diese schickst du zusammen mit einem Anschreiben an das Gericht. Wenn etwas
fehlen sollte, wird dich das Gericht anschreiben. Bei der Bearbeitung entstehen
Kosten beim Gericht und fir Gutachten. Mochtest du Prozesskostenhilfe beantra-
gen, dann musst du das Formular ebenfalls mitschicken. Dieses findest du ganz
einfach im Internet. Die Prozesskostenhilfe kann nicht nachtraglich beantragt
werden, sondern muss zu Beginn des Prozesses vorliegen. Wenn du verheiratet
bist, bendtigt das Gericht auch eine Kopie der Heiratsurkunde.

Gutachter*innen

Um deinen Namen dndern zu kénnen, brauchst du zwei unabhangige Gutachten.
Du hast die Méglichkeit zwei Gutachter*innen zu nennen, wenn du zum Beispiel
schon bei eine*r Gutachter*in in Begleittherapie bist, bietet es sich an die Person
zu nennen. Du kannst auch Gutachter*innen angeben, die besonders glinstig
sind oder bei denen Bekannte sehr zufrieden waren. Gibst du keine Gutachter*-
innen an, werden dir vom Gericht zwei zugeteilt. Du kannst also deine Wunsch-
gutachter*innen angeben. Es besteht jedoch kein Recht darauf, diese zu bekom-
men, sondern die Entscheidung liegt beim zustandigen Gericht.

Bei den meisten Amtsgerichten ist es so, dass du erst die Begutachtungstermine
wahrnehmen musst und anschlieBend einmal beim Gericht vorstellig wirst. Dies
variiert je nach Amtsgericht.

Wenn du Prozesskostenhilfe beantragt hast, wird dir die Bestatigung oder ein
Schreiben mit Unterlagen, die du eventuell noch nachreichen musst, zugeschickt.
Dann werden dir die zustdndigen Gutachter*innen mitgeteilt.

Nun heif3t es warten, bis die Gutachter*innen sich flr einen Termin bei dir
melden. Meistens schreiben sie dann auch direkt, ob sie vorab noch Unterlagen
brauchen. Manche Gutachter*innen mochten, dass du ihnen vor dem Termin
Unterlagen wie den Translebenslauf, ein aktuelles Foto und/oder Fragebdgen
zuschickst oder diese zum Termin mitbringst.

In der Regel wirst du gefragt, wann und wie du gemerkt hast, dass du trans* bist,
wann du dich geoutet hast und welche Schritte du in deiner Angleichung schon
gemacht hast und welche du noch planst.

Ein Begutachtungstermin kann ganz unterschiedlich lange dauern. Manche Men-
schen sind nach ein paar Minuten wieder raus, manchmal dauert der Termin aber
auch mehrere Stunden oder es werden mehrere Termine vereinbart.

—>

—>
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Die Gutachter*innen haben zwei Fragen, zu welchen sie Stellung beziehen sollen:

a)

Empfindet die antragsstellende Person sich einem anderen Geschlecht als
zugehdrig und steht sie seit mindestens drei Jahren unter dem Zwang, ihren
Vorstellungen entsprechend zu leben?

b)

Wird sich ihr Zugehorigkeitsempfinden zu einem anderen Geschlecht nach den
Erkenntnissen der medizinischen Wissenschaft mit hoher Wahrscheinlichkeit
nicht mehr andern?

Nach den Terminen musst du wieder auf Post vom Gericht warten. Darin werden
dir die beiden Gutachten mitgeschickt und du kannst gegebenenfalls Stellung
dazu zu beziehen, insbesondere, wenn die Gutachten negativ ausgefallen sein
sollten. Du bekommst ebenfalls einen Termin zu der Anhérung, falls diese nicht
vorher erfolgt ist.

Der Anhérungstermin

Der Anhérungstermin beim Amtsgericht ist in den meisten Féllen nur noch eine
formelle Sache von 10-15 Minuten. Der*Die Richter*in fragt, ob der Name noch
aktuell ist und ob du dir sicher bist, dass du ihn und dein Geschlecht andern
lassen mochtest.

Der Beschluss

Dann fallt der*die Richter*in den Beschluss. Jetzt hast du vier Wochen nach
Zugang des Beschlusses (per Post) Zeit, den Antrag wieder zurlickzuziehen oder
Einspruch einzulegen, um Sachen zu dndern. Nach Ablauf dieser Zeit wird der
Beschluss rechtskréftig.

Wenn du schon beim Anhérungstermin mit dem Beschluss des*der Richter*in
einverstanden bist hast du die Mdglichkeit, sofort auf Rechtsmittel zu verzichten.
Der Beschluss wird dann sofort rechtskréftig und wird dir kurzfristig per Post
zugestellt.

Als nachsten Schritt bekommst du einen Brief, in dem du entweder zu einer
Nachzahlung aufgefordert wirst oder zur Angabe deiner Kontodaten, um dir
den Vorschuss, der tbrig geblieben ist, zu Gberweisen.

AnschlieBend gehst du mit dem Beschluss zu séamtlichen Behdrden, um deine
Daten andern zu lassen. Du kannst deine Geburtsurkunde dndern lassen, deine
Schul- und Ausbildungszeugnisse, die Bank- und Krankenkassendaten, sowie den
Fihrerschein, den Personalausweis, den Bausparvertrag und Vieles mehr.

Am sinnvollsten ist es sich eine Liste anzufertigen, damit du keine wichtige Stelle
vergisst. Hierzu gibt es auch gute Listen im Internet (z.B. fir Menschen, die
geheiratet haben).



DAUER UND KOSTEN DER
VORNAMENS- UND PERSONENSTANDSANDERUNG

Das ganze Verfahren von der Antragsstellung bis zum gliltigen Beschluss dauert
in der Regel ca. 6-12 Monate, je nachdem wie ausgelastet das Gericht ist und wie
schnell die Gutachter*innen Termine frei haben und das Gutachten verfassen.

Die Verfahrenskosten variieren meistens zwischen 1.000-2.000€. Sie sind stark
von den Kosten der beauftragten Gutachter*innen abhangig. Die Summe be-
inhaltet auch die Gerichtskosten und eine Postpauschale.

Nicht erschrecken: Auf dem rechtskraftigen Beschluss steht ein Verfahrenswert
von 5.000€ vermerkt. Dies ist nicht die Summe, die du zahlen musst, sondern
der Wert, nach dem sich die Gerichtskosten berechnen lassen.

A Verfahrenswert # Verfahrenskosten

VERFAHRENSKOSTENHILFE/PROZESSKOSTENHILFE

Die Verfahrens- bzw. Prozesskostenhilfe kann beantragt werden, wenn einem im
Monat maximal 462,-€ zur Verfigung stehen. Diese Summe erhdht sich fir jede
weitere Person, die mit im Haushalt wohnt, um einen weiteren Betrag, der nach

Alter, Erwerbstétigkeitsstand und Beziehungsstand gestaffelt ist.

Wenn einem nach Abzug von Steuern, Vorsorgeaufwendungen, Werbungs-
kosten und angemessenen Wohn- und Heizkosten dann weniger als 15,-€ im
Monat zur Verfligung stehen, besteht der Anspruch auf Verfahrens- bzw.
Prozesskostenhilfe.

Es gibt im Internet einige Rechner, die berechnen, ob ein Anspruch auf diese
Leistung besteht. Dort finden sich auch die nétigen Formulare, welche mit der
Antragsstellung beim Gericht eingereicht werden missen.

Je nach Veranderungen der Einkommensverhéltnisse muss man die Kosten der
Vornamens- und Personenstandsdnderung gar nicht, in Raten oder komplett
zurlickzahlen.

(Stand Dezember 2020)

U18-JAHRIGE
Wenn du unter 18 Jahren alt bist, missen deine Erziehungsberechtigten bzw.

dein Vormund dem Antrag auf Vornamens- und Personenstandsénderung
zustimmen.

Sie werden auch die Kosten des Verfahrens tragen missen und kénnen
Verfahrens- bzw. Prozesskostenhilfe beantragen.

Wenn du minderjéhrig bist und deine Eltern nicht zustimmen, wende dich
an eine Beratungsstelle, die kann dir Moglichkeiten aufzeigen.
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PSTG §45B - ANDERUNG DES PERSONENSTANDES
UBER DAS STANDESAMT

Am 13.12.2018 hat der Bundestag entschieden, dass eine vierte Option neben
dem maénnlichen und dem weiblichen Geschlechtseintrag und dem Freilassen
des Geschlechtseintrages eingefihrt wird - der Geschlechtseintrag ,divers”.
Diese Verédnderung ist zum 01.01.2019 in §45b des Personenstandsgesetzes
(PStG) rechtskraftig geworden.

Durch diese Anderung kann fiir intergeschlechtliche Kinder auch die Angabe
,divers” in das Geburtenregister eintragen oder der Geschlechtseintrag ohne
Angabe freigelassen werden (§22 Absatz 3 PStG).

Dies gilt ebenfalls flir erwachsene intergeschlechtliche Menschen. Die Zustandig-
keit liegt beim jeweiligen Standesamt, welches die Geburtsurkunde erstellt hat
(§45b Absatz 4 PStG).

Durch diese Gesetzesdnderung ist eine Grauzone entstanden, die es transidenten
Menschen zwischenzeitlich erlaubt hat, mit einem Attest Uber eine ,Variante der
Geschlechtsentwicklung” ihrer*s behandelnde*n Arzt*in ihren Geschlechtsein-
trag und ihren Vornamen zu dndern. Da dies deutlich glinstiger und schneller als
der Weg Uber das Transsexuellengesetz (TSG) ist, wurde diese Liicke von einigen
transidenten Menschen genutzt.

Mittlerweile ist mit dem Beschluss des Bundesgerichtshofes vom 22.04.2020 die
Anderung iiber das Personenstandsgesetz nur noch ,auf Personen beschrankt,
die kérperlich weder dem weiblichen noch dem mannlichen Geschlecht
zuzuordnen sind” - also auf Menschen, die intergeschlechtlich sind. Transidente
Menschen miissen also weiterhin den Weg tliber das Transsexuellengesetz gehen.
Sie haben uber diesen Weg ebenfalls die Méglichkeit ihren Geschlechtseintrag
in mannlich, weiblich oder ,divers” d&ndern zu lassen oder diesen freizulassen.
BGH, Beschluss vom 22. April 2020 - XIl ZB 383/19

Bei der Vornamens- und Personenstandsdnderung tUber das Personenstandsgesetz

sind ein paar Dinge zu beachten:

- Ein Offenbarungsverbot wie in §5 TSG ist beim §45b PStG nicht gegeben.

- Ist man als transidente Person Uber das Personenstandsgesetz gegangen,
kann es zu Problemen mit der Kostentibernahme geschlechtsangleichender
MaBnahmen bei der Krankenkasse kommen.

- Einige Operateur*innen fir geschlechtsangleichende Operationen fordern
die Gutachten der Namensanderung tber das Transsexuellengesetz von dir an,
um sich abzusichern. Hierzu haben sie kein Recht, im Zweifel kdnnen aber auch
die Gutachten der Indikation fir geschlechtsangleichende Operationen von
dem*r Begleittherapeut*in und das Gutachten des MDKs verwendet werden.

Es gibt viel Rechtsunsicherheit und als trans* Person kommt man nicht immer
sofort zu seinem Recht. Du kannst dir aber Unterstiitzung in Selbsthilfegruppen
und Beratungsstellen suchen, welche dir beim Antrag helfen.
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DER
MEDIZINISCHE
WEG

Beim medizinischen Weg richten sich die Angaben nach der Begutachtungs-
anleitung des MDS (Medizinischer Dienst des Spitzenverbandes Bund der
Krankenkassen) zu ,Geschlechtsangleichenden MaBnahmen bei Transsexualis-
mus (ICD-10, F64.0)", welche am 31. August 2020 veroffentlicht wurde.

Diese Fassung beruht auf der vorherigen vom 19.05.2009, welche durch die
Veréffentlichung der AWMF-Leitlinie zu ,Geschlechtsinkongruenz, Geschlechts-
dysphorie und Trans-Gesundheit: S3-Leitlinie zur Diagnostik, Beratung und Be-
handlung” im Oktober 2018 einer Anpassung bedurfte.

Es ist zu diesem Zeitpunkt noch nicht bekannt, ob sich mit der Einfihrung des

ICD-11 im Januar 2022 die Auflagen des MDS noch einmal veréndern werden.




Einer der ersten offiziellen Schritte, die eine transidente Person machen kann,
ist sich eine*n Begleittherapeut*in zu suchen. Diese*r sollte sich mit dem Thema
der Transidentitidt und mit dem Ausstellen von Indikationen fir samtliche
MaBnahmen auskennen.

Die Begleittherapie soll mindestens 6 Monate in Form von 12 Sitzungen a 50
Minuten oder 24 Sitzungen a 25 Minuten umfassen. Dies variiert je nach
Therapeut*in und dessen*deren Auslegung der Richtlinien. Nach 12 Monaten
Begleittherapie konnen genitalangleichende Operationen beantragt werden.

Die Begleittherapie gibt transidenten Menschen und denen, die noch auf der
Suche sind, die Méglichkeit herauszufinden, ob sie trans* sind und unterstitzt
alle Schritte therapeutisch.

Es soll geprift werden, ob der individuelle Leidensdruck (s.a. Dysphorie) durch
psychiatrische und psychotherapeutische Mittel ausreichend gelindert werden
kann oder ob dies nicht ausreicht (Unter psychiatrische und psychotherapeuti-
sche Mittel fallen verschiedene Therapieformen zur Diagnose sowie zu Aus-
schluss und Behandlung von psychischen Stérungen.). In einer Begleittherapie
werden ebenfalls die Diagnose und die Indikation fir eventuell anstehende
Hormontherapien und Operationen gestellt.

Der Alltagstest wird fur die Beantragung der geschlechtsangleichenden
Operationen gefordert.

Beim Alltagstest soll die transidente Person erproben, wie es ist, in der ange-
strebten Geschlechtsrolle, also dem selbst empfundenen Geschlecht, in allen
Lebensbereichen vollzeitig zu leben. Dies ist je nach Ausgangssituation und Um-
feld eine groBe Herausforderung, bei der Hilfsmittel eine groBe Erleichterung
bringen kénnen.

Ziel ist laut den Begutachtungsleitlinien des MDS

- eventuell vorhandene Angste in Bezug auf die eigene geschlechtliche Rolle
therapeutisch zu bearbeiten,

- zu lernen, sich in der Geschlechtsrolle selbst behaupten zu kénnen,

- das Gefiihl der Abhéangigkeit zu reduzieren,

- eine Entscheidung zu treffen, ob die Transition weiterverfolgt werden soll, und

- die Alltagserfahrungen zu reflektieren und so diskriminierende und positive
Erfahrungen zu bearbeiten.
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Nach den neuen Begutachtungsstandards und den S3-Leitlinien sind 12 Monate
des Alltagstests notwendig, um genitalangleichende Operationen vornehmen
zu kénnen und eine voll informierte medizinische Transition zu erméglichen.

Andere angleichende MaBnahmen wie die Hormontherapie oder eine
Mastektomie kénnen jedoch schon vor diesen 12 Monaten begonnen bzw.
durchgefihrt werden.

Der Alltagstest soll das Risiko fiir eine De-Transition verringern.

Die Abkirzung ICD steht fur ,International Statistical Classification of Diseases
and Related Health Problems” (zu Deutsch ,Internationale statistische Klassi-
fikation der Krankheiten und verwandter Gesundheitsprobleme”). Dies ist das
weltweit anerkannte Klassifikationssystem fir medizinische Diagnosen.

Auch die Transidentitat fallt - mit verschiedenen Begrifflichkeiten - darunter.

: Der ICD-10 ist seit dem 01. Januar 1993 glltig. Hier findet sich unter
F60-69 unter den Personlichkeits- und Verhaltensstérungen die Diagnose F64.0
JTranssexualismus”, welche wie folgt beschrieben wird:

.Der Wunsch, als Angehériger des anderen Geschlechtes zu leben und an-
erkannt zu werden. Dieser geht meist mit Unbehagen oder dem Gefiihl der
Nichtzugehorigkeit zum eigenen anatomischen Geschlecht einher. Es besteht
der Wunsch nach chirurgischer und hormoneller Behandlung, um den eigenen
Koérper dem bevorzugten Geschlecht soweit wie moglich anzugleichen.”

: Der ICD-11 ist der Nachfolger des ICD-10 und wird am 01. Januar 2022
in Kraft treten. Offiziell ist er noch nicht veréffentlicht. In der Arbeitsfassung
wird die Transidentitat nicht mehr als ,Transsexualismus” unter die Persdnlich-
keits- und Verhaltensstérungen fallen, sondern im Kapitel ,Conditions related
to sexual health” stehen, was Uibersetzt so viel bedeutet wie ,Umstande, die mit
der sexuellen Gesundheit zusammenhangen”. Die Transidentitat wird auch nicht
mehr als ,Transsexualismus” betitelt, sondern als ,Geschlechtsinkongruenz”,
was bedeutet, dass das biologische Geschlecht nicht mit dem empfundenen
Geschlecht Ubereinstimmt.



Fir die Diagnosestellung sind folgende Punkte notwendig:

_ eine Anamneseerhebung mit Erfassung der psychosexuellen Entwicklung,
Sozialanamnese, biografische und medizinische Anamnese und
gegebenenfalls fremdanamnestische Angaben von Personen im Umfeld

—> die Vorgeschichte der Psychosexualitét, Biografie,
die medizinische Vorgeschichte

_ Erhebung des psychischen Befundes zum AusschlieBen von
komorbiden Stérungsbildern

—> Liegen andere (psychische) Erkrankungen vor, die die Diagnosestellung
der Transidentitat einschranken oder gar ausschlieBen kénnten?

_ gegebenenfalls eine fachérztliche psychiatrische und
psychosomatische Untersuchung

_ kérperliche Untersuchung mit Erhebung des urologischen bzw.
gynakologischen sowie endokrinologischen Befundes

— Wie sind die Hormonwerte? Ist anatomisch alles so, wie es beim
Geburtsgeschlecht die Norm ist? Liegt eine Intergeschlechtlichkeit vor?

Unter Hormontherapie versteht man die Einnahme von Ostrogenen, Testosteron
oder Hormonblockern.

Ein*e Endokrinolog*in - ein*e Hormonarzt*in - begleitet die Hormontherapie.
Diese Qualifikation haben in der Regel gynékologische oder urologische Praxen,
aber auch einige allgemeinmedizinische Praxen. Um dort vorstellig werden zu
kénnen, wird (in den meisten Fallen) eine Uberweisung in die Endokrinologie
bendtigt. Um die Hormone starten zu kénnen, wird eine Indikation von der*dem
behandelnden Psychiater*in benétigt.

~verweiblichen” den Kérper. Die gédngigsten Formen der Hormon-
gabe sind als Tablette und/oder als Gel. Zusétzlich werden haufig Testosteron-
blocker eingesetzt, da Testosteron ein stirkeres Hormon ist als Ostrogen, und
dieses so besser wirken kann.

Die markantesten Verdnderungen sind’:
Erwarteter
Wirkungseintritt
Brustwachstum 3-6 Monate

Verweiblichung des 3-6 Monate
Kérpers mit Umverteilung
des Fettgewebes

Weicher werden der Haut 3-6 Monate

Rickgang der Kérper-und | 6-12 Monate
Gesichtsbehaarung

Abnahme der HodengréBe | 3-6 Monate

Abnahme von sexuellem 1-3 Monate
Verlangen und Erektionen
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Erwarteter Zeitpunkt
des maximalen Effektes

2-3 Jahre

2-5 Jahre

>3 Jahre

2-3 Jahre

1-2 Jahre

'Medizinischer Dienst des Spitzenverbandes Bund der Krankenkassen e.V. (MDS). 2020.
Begutachtungsanleitung. Richtlinie des GKV-Spitzenverbandes nach §282 SGB V.
Geschlechtsangleichende MalBBnahmen bei Transsexualismus (ICD-10, F64.0). Essen. 26.

OH

OH
CHas



~verméannlicht” den Kérper. Es wird durch verschiedene Arten von
Depotspritzen (am haufigsten 250mg, 1000mg) oder durch Gel verabreicht.
Zusétzlich kann es manchmal eine Erleichterung sein, wenn ein Hormonpraparat
genommen wird, welches die Menstruation aussetzen l&sst, falls das Testosteron
dieses nicht bewirkt.
(Die Einnahme von Testosteron und das Ausbleiben der Menstruation sind kein
Verhltungsmittel! Es ist trotzdem méglich, schwanger zu werden.)

Hier sind die markantesten Verdnderungen?:

Erwarteter Ungeféhrer Zeitpunkt
Wirkungseintritt des maximalen Effektes
Aussetzen der 2-6 Monate
Regelblutung
Tiefe Stimme 3-12 Monate 1-2 Jahre
Vermannlichung des 6-12 Monate 2_5 Jahre
Kérperbaus, Zunahme der (trainingsabhangig)
Muskelmasse
Bartwuchs, 3-6 Monate 3-5 Jahre
Kérperbehaarung
Klitoriswachstum 3-6 Monate 1-2 Jahre

2Medizinischer Dienst des Spitzenverbandes Bund der Krankenkassen e.V. (MDS). 2020. Begutachtungs-
anleitung. Richtlinie des GKV-Spitzenverbandes nach §282 SGB V. Geschlechtsangleichende MaBnah-
men bei Transsexualismus (ICD-10, F64.0). Essen. 27.

CHs
CHs
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Bei Kindern und Jugendlichen sowie bei transweiblichen Menschen wird haufig
eine Therapie mit Hormonblockern durchgefihrt.

Bei Kindern und Jugendlichen wird die Behandlung mit Hormonblockern haufig
vor der eigentlichen Hormoneinnahme durchgefiihrt. Diese Blocker stoppen die
biologische Pubertat. Sie funktionieren quasi wie ein Pausenknopf.

Die Einnahme wird ebenfalls mit einem*r Facharzt*in abgeklart. Da sie die
Pubertat blocken sollen, ergibt es nur bis zu einem gewissen Stadium dieser
Sinn, Hormonblocker zu spritzen.

Gegengeschlechtliche Hormone kann man ab einem Alter von 14 Jahren be-
kommen. Dies hangt jedoch auch stark von der behandelnden Person ab.

Nach der Entnahme der hormonproduzierenden Organe durch Operationen ist
der Korper sein Leben lang auf Hormonpraparate von auBBen angewiesen. Ohne
Hormone kann es zu Erkrankungen wie Osteoporose kommen.

Egal welches Hormon eingenommen wird, wichtig ist, dass die Behandlung von
einem*r Arzt*in begleitet und die Hormon-, Leber- und Nierenwerte regelmaBig
kontrolliert werden! Dies ist auch wichtig, um zu sehen, ob das jeweilige Préparat
gut vertragen wird oder ein Wechsel sinnvoll ist.

Einige Arzt*innen sind auf dem Stand, dass die Hormone bei der Krankenkasse
beantragt werden mussen. Dies stimmt nicht grundsatzlich!

Hormone werden ganz normal als medizinisch notwendiges Medikament ein-
gestuft und auf Rezept ausgestellt. Je nach Préparat muss eine erwachsene,
pflichtversicherte Person zwischen 5€ und 10€ Rezeptgebihr bezahlen.

Achtung! In Aachen und Rostock miissen sie beantragt werden! Die beiden
Stadte bilden aber die Ausnahme.

Es gibt kein Praparat, welches ausschlieBlich fir transidente Menschen ent-
wickelt wurde. Bei allen Medikamenten handelt es sich um einen sogenannten
,Off-Label-Use”, also um die Nutzung eines Medikamentes fir einen anderen
Zweck, als es genehmigt wurde.



Bei einer Epilation werden Haare entfernt. Dies kann mittels Laser oder Nadel
erfolgen. Diese Leistung kann ebenfalls mit der Krankenkasse verrechnet
werden, wenn es sich zum Beispiel um eine Bartepilation zur Feminisierung
des Gesichtes handelt oder um die Haarentfernung auf Armen, um bei der
Phalloplastik keine Haare in der neu gebildeten Harnréhre zu haben.

Vorgesprache fir Operationen kannst du zu jedem Zeitpunkt deiner Transition
fihren. Meistens musst du eine Uberweisung in die jeweilige Fachrichtung mit-
bringen, auf der nach dem ICD-10 die F64.0 Diagnose (also die Transidentit&t)
oder ab 2022 nach dem ICD-11 die Diagnose HAGZ steht, sowie deine Kranken-
versicherungskarte, damit das Vorgesprach mit der Krankenkasse abgerechnet
werden kann. Bei der Terminvergabe wirst du auch dartiber informiert, was du
an Unterlagen mitbringen sollst.

Es istimmer ratsam, mehrere Vorgesprache fir eine Operation mit verschiede-
nen Operateur*innen zu vereinbaren, um sich mehrere Meinungen einzuholen
und verschiedene Operationsmethoden anzuhéren, damit so eine bessere
Entscheidung getroffen werden kann.

Deutschlandweit gibt es eine Vielzahl an spezifizierten Krankenhdusern. Es ist
sinnvoll, sich nicht nur in der unmittelbaren Umgebung umzuschauen, sondern

auch einen weiteren Weg in Kauf zu nehmen, um ein gutes Ergebnis zu erhalten.

Schreibe dir deine Fragen vorher auf.

In der Aufregung und Hektik des Vorgespraches geht schnell etwas verloren.
Lass dir auch Operations-Ergebnisse zeigen, um einen ersten Eindruck von den
Ergebnissen zu bekommen. Bedenke hierbei aber, dass die Klinik dir nur die
besten Ergebnisse zeigen wird.
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_ Konkreter Leistungsantrag mit Bezeichnung aller angestrebten
geschlechtsangleichenden MalBnahmen

_ Namen der behandelnden Arzt*innen (z.B. Psychotherapeut*in, Psychiater*in,
Endokrinolog*in, Gynakolog*in/Urolog*in)

_ Behandlungsberichte (z.B. Endokrinologie, Gynékologie/Urologie)
_ Fachérztliche Befunde, je nach angestrebter MaBnahme

_ Indikationsschreiben des*r Behandler*in, der die MaBnahme durchfihrt
(also z.B. der Chirurg*innen)

_ Behandlungs- und Verlaufsbericht mit Anamnese, Diagnose und
Differentialdiagnostik, ggf. begleitenden psychischen Stérungen,
krankheitswertigen Leidensdruck, Behandlung des Leidensdrucks
(Beleg der Begleittherapie), Behandlung der Komorbiditaten
(Begleiterkrankungen) falls vorhanden und Begleitung der Alltagserfahrungen

_ Indikationsschreiben mit gesicherter ICD-10 Diagnose
(ab 2022 mit ICD-11 Diagnose)

Die Krankenkasse verlangt in manchen Fallen die Gutachten der Vornamens-
und Personenstandsénderung. Diese Gutachten musst du ihnen nicht aushan-
digen. Auf den Gutachten wird vermerkt sein, dass sie nicht fir medizinische
Zwecke gedacht sind. Wenn die Krankenkasse oder der MDK Gutachten haben
maochten, missen sie diese in Auftrag geben und die Kosten dafir tragen.
Auch der transsexuelle Lebenslauf muss nicht eingereicht werden.

Frag einfach dein*e Begleittherapeut*in, ob er*sie dir bei der Beantragung
hilft. Sie haben viel Erfahrung damit. Ansonsten kannst du dir auch gut in einer
Selbsthilfegruppe, einer Beratungsstelle oder in Foren zu Transidentitat Rat
suchen.



Am einfachsten ist es, bei deiner Krankenkasse anzurufen und nachzufragen,
welche Unterlagen (s. Welche Unterlagen méchte die Krankenkasse fiir die
Beantragung geschlechtsangleichender Operationen?) sie bendtigen. So
kannst du dir sicher sein, dass du alle zusammen hast, da die einzureichenden
Unterlagen je nach Krankenkasse nochmal etwas variieren konnen und auch
der zustandige Bereich ein anderer sein kann als bei anderen Antragen.

Die bendtigten Unterlagen packst du in einen Brief, welchen du am besten als
Einschreiben verschickst, damit du einen Beleg hast, wann die Unterlagen zu-
gestellt wurden. Alternativ kannst du den Brief auch persénlich abgeben und dir
das Datum der Einreichung bescheinigen lassen.

Die Krankenkasse hat jetzt eine Frist von drei Wochen, in der sie den Antrag be-
willigen, ablehnen oder an den MDK (Medizinischer Dienst der Krankenversiche-
rung) weiterleiten muss. Der MDK ist eine Unterinstanz des MDS (Medizinischer
Dienst des Spitzenverbandes Bund der Krankenkassen) und priift Leistungsan-
trage der versicherten Personen. Sie sind verpflichtet, dir innerhalb dieser drei
Wochen einen Brief zu schreiben, in dem sie sich fiir eine der drei Optionen
entscheiden mussen. Gehen die Unterlagen zur Prifung an den MDK, verléngert
sich die Frist um weitere finf Wochen, damit diese ein Gutachten zur Prifung
der beantragten Leistungen erstellen kénnen.

Spéatestens nach acht Wochen bekommst du eine Riickmeldung mit Zusage
oder Absage der Ubernahme der Kosten. Bekommst du eine Kostenzusage,
kannst du einen Operationstermin im Wunschkrankenhaus vereinbaren.

Bekommst du eine Ablehnung, kannst du in Widerspruch gehen, den du inner-
halb von vier Wochen einreichen musst. In dem Gutachten des MDKs stehen
die Griinde der Ablehnung. Diese Unterlagen kannst du mit einem Anschreiben
nachreichen, sodass der Antrag erneut vom MDK geprUft wird. Hierflir haben
die Krankenkasse und der MDK drei Monate Zeit.

In vielen Fallen bekommst du nur die Kostenzusage fir die Operationen,

fur die du Vorgespréche wahrgenommen hast. Falls die Kostenzusage also an
einem fehlenden Vorgesprach scheitern sollte, kannst du dieses nachholen und
nachreichen oder zu einem spéateren Zeitpunkt neu beantragen. Dies gilt auch,
wenn sich deine Pléne fir Operationen noch andern sollten.
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Du bist nicht dazu verpflichtet die bewilligten Operationen durchfiithren zu
lassen, wenn du dich umentscheidest.

Wenn nichts anderes auf der Kostenzusage vermerkt ist, ist sie solange gliltig,
wie du bei der jeweiligen Krankenkasse versichert bist.

Wenn du eine Frist gesetzt bekommen hast, kannst du die Kostenlibernahme
ganz einfach durch einen Anruf oder Brief um eine Verlangerung bitten. Dies gilt
ebenfalls, wenn du dich doch fiir ein anderes Krankenhaus entscheiden solltest.

Bei Privatversicherten kann dieser Prozess etwas abweichen. Hier bendtigst du
in den meisten Fallen auch einen Kostenvoranschlag des Krankenhauses fir die
Operationen.

Manche Krankenkassen erstatten auch die Fahrtkosten zu den Operationen.
Frag da einfach mal bei deiner Krankenkasse nach.

Neben den Unterlagen und Voraussetzungen fir die Kostentibernahme

der Operationen kann jede*r Operateur*in auch nochmal Voraussetzungen
festlegen. Es wird zum Beispiel angeraten, sechs Monate in der Hormontherapie
zu sein, wenn man die Mastektomie machen lassen mochte, da sich das
Brustgewebe gerade zu Beginn der Hormontherapie veréndern kann.

Fir den Brustaufbau ist es ratsam, 24 Monate, also zwei Jahre, auf Ostrogenen
zu sein, da dort erst das Brustwachstum abgeschlossen ist.

Es gibt einige Operateur*innen, die die Gutachten der Vornamens- und
Personenstandsénderung als Absicherung haben mochten. Dies ist gerade bei
genitalangleichenden Operationen weit verbreitet. Wenn du den Weg tiber
§45b des Personenstandsgesetzes gegangen bist, kannst du stattdessen die
Indikationsstellung deines*r Begleittherapeut*in und das Gutachten des MDKs
im Zuge der Bewilligung der Kosteniibernahme verwenden.

Je nach Einzelfall und operierender Person gibt es aber auch die Méglichkeit,
diese Dinge auszulassen.

Nach den neuen Leitlinien von 2020 kann man nach 6 Monaten Begleittherapie
die Mastektomie oder die Bartepilation und nach 12 Monaten Begleittherapie
alle anderen genitalangleichenden Operationen durchfiihren lassen.



Im Folgenden sind die verbreitetsten Operationsméglichkeiten aufgelistet.
Jede wird kurz umschrieben, um einen groben Uberblick zu geben.

Genaueres findest du im Internet unter dem jeweiligen Stichwort und bei ver-
schiedenen operierenden Arzt*innen auf der Internetseite.

Kein Mensch muss diese Operationen durchlaufen!
Es ist allein deine Entscheidung, ob und welche Operationen du brauchst,
um mit dir zufrieden zu sein.

Bedenke, dass es bei jeder Operation zu Komplikationen kommen kann. Wenn
du also alle OPs durchlaufen mochtest, rechne mit ein bis zwei OPs mehr bis
zum Endergebnis.

Da die Dauer des Krankenhausaufenthaltes abhéngig von OP und gewahltem
Krankenhaus ist, sind hier keine Zahlen aufgefiihrt. Informiere dich am besten
beim Vorgespréach im Krankenhaus selbst.

Beim Brustaufbau werden entweder Implantate aus Silikon oder gefillt mit
Kochsalzlésung eingesetzt oder Eigenfett verwendet. Es gibt Ein-Schritt-Metho-
den oder Zwei-Schritt-Methoden mit jeweils verschiedener Schnittfihrung und
verschiedener Positionierung der Implantate.

Bei der Orchiektomie wird einer oder beide Hoden entfernt. Hiermit wird
die Person zeugungsunfahig und die Hauptproduktionsstatte des Hormons
Testosteron entfallt.

In dieser Operation wird eine Vulva mit Klitoris gebildet.
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Die Hoden werden entfernt und aus dem Hodensack die Vulvalippen gebildet.
Dem Peniskdrper werden die Schwellképer entnommen und er wird zur Bildung
einer Vagina benutzt. Die Nervenenden werden so angeordnet, dass eine
Klitoris entsteht.

Je nach Operationsmethode kann eine Vagina gebildet werden. Bei der so-
genannten ,Zero-Depth”-Methode, werden nur die ersten Zentimeter des Kanals
gebildet und das Hauptaugenmerk auf das duBere Erscheinungsbild gelegt.
Teilweise ist nur eine Operation angesetzt, teilweise wird die Operation

in zwei Schritten durchgefiihrt.

In den meisten Fallen ist anschlieBend eine Dehnung der neu geschaffenen
Vagina durch sogenannte Dilatoren (Set aus Silikonpenissen in verschiedenen
GroBen) notwendig, um die Tiefe zu erhalten. Es gibt auch die Méglichkeit,
einige Drisen stehen zu lassen, um eine natirliche Feuchtigkeit der Vagina zu
behalten.

Bei der Facial Feminization Surgery ist es moglich, Kinn, Kiefer, Stirn,
Wangenknochen, Lippen bzw. Lippenabstand, Nase und/oder Augenbrauen
korrigieren zu lassen, um das Gesicht zu feminisieren.

Bei den Stimmoperationen gibt es vier groBBe Kategorien:
(Abschleifen des Adamsapfels)
(Verkleinern des Adamsapfels)

(Stimmband-Op, Verkirzung der Stimmbander
fir eine hohere Stimme)

_ (Verkippung des Kehlkopfes durch Fixierung
der Ringknorpel)




Bei der Mastektomie handelt es sich um die Entfernung des Brustgewebes,

um eine flache Brust zu erzeugen.

Die zwei haufigsten Operationsverfahren sind einmal die sogenannten ,groBen
Schnitte” mit waagerechten Schnitten unter dem Brustmuskel und die Methode
der kleinen Schnitte”, bei denen nur um die Brustwarze herum ein Schnitt ge-
setzt wird. Je nach der GréBe der Ausgangslage und des Hautliberschusses wird
der*die Operateur*in zu der einen oder anderen Operationsmethode raten.

Bei der wird die Gebarmutter entfernt.

Bei der handelt es sich um die ein- oder beidseitige Entfernung
der Eileiter.

Die Eierstocke werden in der entfernt.

Dies kann laparoskopisch (d.h. durch drei kleine Locher in der Bauchdecke),
durch einen Bauchschnitt von ca. 6cm oder vaginal erfolgen.

In den meisten Fallen werden direkt alle drei Operationen verbunden,
da sie die gleiche Schnittfihrung erfordern.

Der Klitpen oder Klitorispenoid wird von einigen Operateur*innen in Deutsch-
land als Vorstufe zum Penoidaufbau, also zur Phalloplastik, gesehen. Es gibt
auch Arzt*innen, die sich explizit mit dem Klitpen als Endergebnis auseinander
gesetzt haben und in einer zweiten Operation das Ergebnis kosmetisch noch
anpassen.

Beim Klitpen wird die Klitoris, welche in den meisten Fallen durch die Testosteron-
einnahme gewachsen ist, mobilisiert, indem ein Halteband durchtrennt wird, so-
dass sie mehr Bewegungsfreiheit hat. Handelt es sich um die letzte angestrebte
Operation, wird aus den Vulvalippen der Hodensack gebildet und die Harnréhre
kann bis zur Spitze der Klitoris verlangert werden, um méglichst ein Pinkeln im
Stehen zu ermdglichen.
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Diese OP wird oft mit der Kolpektomie verbunden. Dies ist jedoch individuell
verschieden.

Bei der Kolpektomie wird die Vagina sowie die dort liegenden Drisen entfernt
und die Offnung zugenéht.

Die Phalloplastik ist der sogenannte groBBe Aufbau, bei dem der Penoid (der
Penis) gebildet wird. Einige Operateure setzen den Klitpen als Voraussetzung,
andere wiederum nicht.

In den meisten Fallen wird Haut vom Unterarm und eine Hauptschlagader dort
entnommen und zusammengerollt. Dies wird dann mit den Nerven der Leiste
verbunden, um Gefihl im Penoid zu erzeugen. Die OP-Methode aus dem Arm
nennt sich ,Freier Radialis-Lappen”. Ist der Unterarm zu diinn, tdtowiert oder zu
vernarbt, kann der Penoid auch aus dem Oberschenkel gebildet werden. Hier
sindhaufig Korrektur-OPs zum Ausdiinnen notwendig, da die Haut aus dem
Oberschenkel viel dicker ist als die des Armes. Diese Methode nennt sich
LALT-Lappen-Plastik” (Antero Lateral Thigh Flap).

Um die Harnrdhre zu bilden, kann ein Spacer (ein diinnes Plastikrohrchen),
welches mit einem Hauttransplantat umwickelt wird, in Arm oder Bein eingesetzt
werden, damit die Harnrohre in Ruhe ausheilen kann. Dies hat den Vorteil, dass
bei der Phalloplastik die Harnréhre meistens schon mit angeschlossen werden
kann, sodass direkt das Pinkeln im Stehen méglich ist.

Je nach gewéhlter Operationsmethode der Phalloplastik oder eventueller
Komplikationen wird die Harnréhre direkt oder in einer zweiten Operation
angeschlossen, sodass der Urin aus der Penisspitze flieBt und nicht aus der
Lalten” Oﬁnung zwischen Hodensack und Penoid.
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—>

SKROTUMPLASTIK UND HODENPROTHESE:

Die Skrotumplastik ist die Bildung des Hodensacks aus den grof3en Schamlip-
pen. Dort kdnnen Hodenprothesen aus Silikon in verschiedenen GréBen einge-
setzt werden, welche individuell nach KérpergréBe variieren.

GLANSPLASTIK:

Bei der Glansplastik wird die Eichel geformt. Dies wird durch eine spezielle
Hautlappenplastik und ein Hauttransplantat durchgefihrt.

EREKTIONSPROTHESE:

Da der Penoid sehr weich ist, gibt es die Méglichkeit, sich eine Erektions-
prothese einsetzen zu lassen. Hier gibt es drei verschiedene Optionen.

Es gibt einen Stab, welcher einsetzt werden kann und halbstarr, also
semiflexibel, ist. Dieser kann in verschiedene Richtungen gebogen werden.

Dann gibt es ein 2-teiliges hydraulisches und ein 3-teiliges hydraulisches
System. Hier wird ein Hodenimplantat durch eine Pumpe ersetzt, welche aus
einer kleinen Tasche im Bauchraum Kochsalzlésung in zwei bzw. drei Stabe,
welche im Penoid sitzen, pumpt, um so fur eine Erektion zu sorgen.

OPERATIONSMOGLICHKEITEN -
OPERATIONEN KOMBINIEREN

Meistens kénnen Operationen kombiniert werden, um weniger OPs und weni-
ger Narkosen zu haben. Die Kombinationsmoglichkeiten sind hierbei von Klinik
zu Klinik verschieden.

Gangige Kombi-OPs sind:

Bei ,verméannlichenden” Operationen:

- Mastektomie + Hysterektomie (+ Adnektomie und Ovarektomie)

- Klitpen + Kolpektomie (+ Spacer)

- Skrotumplastik + Glansplastik (+ Harnréhrenanschluss + Erektionsprothese)

Bei ,feminisierenden” Operationen:
- Orchiektomie und Neovagina
- Brustaufbau und evtl. anstehende Korrekturen
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A Abinaritit - Mannlich, weiblich, abinar? 10
AMAB / AFAB 9
Alltagstest 32

B Begleittherapie 32

C i 9
Coming-out 22

D Dauer und Kosten der Vornamens- und Personenstandsénderung 28
Deadname 28
De-Transition, Re-Transition 20
Die Namensfindung 12
DGTI-Erganzungsausweis 18
Drag 11
Dysphorie 19

E Epilation 38

G Geschlechtliche Identitét 7

H Hilfsmittel 14
Hormontherapie - Ostrogen, Testosteron, Hormonblocker? 34

I ICD / Die Diagnose 33
Inter* 9

L LSBTIQ* 10

M Misgendern 21

O  Operationsméglichkeiten 42
Operationsmoglichkeiten - Operationen kombinieren 46
Operationsmoglichkeiten - Vermannlichende Operationen 44
Operationsmoglichkeiten - Verweiblichende Operationen 42

Passing 21
Pronomen 13
PStG §45b - Anderung des Personenstandes iiber das Standesamt 29
Queer 10
Selbsthilfegruppen (SHG) und Beratungsstellen 18
Sexuelle Orientierung 7
Stealth 21
Trans* 8
Trans* Frau 9
Trans* Mann 9
Transition, Angleichung 20
Translebenslauf 12
TSG - Das Transsexuellengesetz 25
U18-jéhrige 28
VAPA - Wie lauft das ab? 25
Verfahrenskostenhilfe / Prozesskostenhilfe 28
Voraussetzungen der Operateur*innen 41
Vorgesprache fir die Operationen und die Suche nach dem

richtigen Krankenhaus 38
Welche Unterlagen méchte die Krankenkasse fir die Beantragung
geschlechtsangleichender Operationen? 39
Wie funktioniert die Beantragung geschlechtsangleichender

Operationen bei der Krankenkasse? 40
Zwangsouting 23
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