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Definitionen |

Standards of Care for the Health of Transgender and Gender Diverse People, Version 8 der
World Professional Association for Transgender Health (WPATH; Coleman et al., 2022):

“...we use the phrase transgender and gender diverse (TGD) to be as broad and
comprehensive as possible in describing members of the many varied communities
globally of people with gender identities or expressions that differ from the gender
socially attributed to the sex assigned to them at birth. This includes people who have
culturally specific and/or language-specific experiences, identities or expressions, and/or that
are not based on or encompassed by Western conceptualizations of gender, or the language
used to describe it. TGD is used for convenience as a shorthand for transgender and
gender diverse.” (S.11)
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Definitionen Il

LEITFADEN TRANS* GESUNDHEIT in der Art einer Patient_innenleitlinie zur Leitlinie:
Geschlechtsinkongruenz, Geschlechtsdysphorie und Trans-Gesundheit: S3-Leitlinie zur Diagnostik,
Beratung und Behandlung (2018; S. 13):

Trans*

....alle Menschen, die sich nicht oder nicht nur dem Geschlecht zugehorig fuhlen, das in ihrer
Geburtsurkunde eingetragen wurde. Das Wort dient als Oberbegriff und Kurzform fur verschiedene
Attribute — wie zum Beispiel transgender, transident, transsexuell, non-bindr oder agender, die Trans* zur
Selbstbeschreibung verwenden. Non-binare Trans*, die sich weder als Frau noch als Mann verstehen,
werden in der Leitlinie explizit mit eingeschlossen.”

Geschlechtsinkongruenz
»Wenn die korperlichen Geschlechtsmerkmale sich unpassend oder falsch anfuhlen...”

Geschlechtsdysphorie
,Wenn jemand darunter leidet, dass ldentitat und Korper nicht zusammen passen.”
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Neue Entwicklungen & Entpathologisierung in Klassifikations-
systemen DSM & ICD

DSM-5
= ,Gender identity disorder wurde durch ,gender dysphoria® bereits 2013 im DSM-IV ersetzt.
= “Gender non-conformity is not in itself a mental disorder.”

ICD-11
= Veraltete Diagnosekategorien wie ,Transsexualismus® wurden ersetzt

= Neue Kategorie ,,Geschlechtsinkongruenz® nicht im Kapitel ,Psychische und Verhaltensstérungen®,
sondern im neuen Kapitel “Zustande mit Bezug zu sexueller Gesundheit”

—>Die Aufnahme der Geschlechtsinkongruenz in die ICD-11 sollte den Zugang von Trans*-Personen
zu einer geschlechtsangleichenden Gesundheitsversorgung sowie einen angemessenen
Krankenversicherungsschutz fiir solche Leistungen sicherstellen.

Take-Home Message: Transidentitaten sind keine psychische Erkrankungen, und ihre Einstufung als
solche kann zu einer enormen Stigmatisierung fihren!
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Was brauchen Trans*-Menschen im Bereich Gesundheitsversorgung?

v'Viele der gleichen Gesundheitsbedirfnisse wie die Allgemeinbevolkerung
v’ Spezifischer Bedarf wie geschlechtsangeleichende Hormontherapie und/oder Operationen
v’ Transaffirmative psychosoziale Unterstiitzung

v Einige Trans*-Personen streben eine medizinische oder chirurgische Transition an, andere
nicht.

What is gender-affirming healthcare?

“Gender-affirming healthcare can include single or a combination of various social, psychological,
behavioral or medical interventions (including hormone treatments or surgeries) aimed at supporting
and affirming a person's gender identity.” (WHO, 2025)

- Damit Personen mit Geschlechtsinkongruenz beispielsweise bei einer Geschlechtsangleichung eine
angemessene korperliche, psychosoziale sowie psychotherapeutische Unterstiitzung erhalten, muss
ihre Gesundheitsversorgung fachtbergreifend angelegt sein.
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Was ist eine Leitlinie?

,Leitlinien sind systematisch entwickelte Aussagen, die den gegenwartigen
Erkenntnisstand wiedergeben, um die Entscheidungsfindung von Arzt*innen sowie
Angehorige von weiteren Gesundheitsberufen und Patient*innen/Blrger*innen fir eine
angemessene Versorgung bei spezifischen Gesundheitsproblemen zu unterstutzen.”

Stufenklassifikationen nach AWME:

= Sl-Leitlinie: Empfehlung(en) auf Basis eines informellen Konsensus

= S2-Leitlinie: systematischer, strukturierter
> S2k-Leitlinie: Empfehlungen auf Basis eines strukturierten, formellen Konsensus
> S2e-Leitlinie: Empfehlungen auf Basis von Evidenz

= S3-Leitlinie: Leitlinie mit allen Elementen systematischer Entwicklung; mind. 50%
evidenzbasierte Empfehlungen

(AWMF, 2023)
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Uberblick — Together4Trans

> Aktualisierung der S3-Leitlinie zur
Gesundheitsversorgung von Trans* und
nicht-binaren Menschen unter Aufsicht der
Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen
Medizinischen Fachgesellschaften (AWMF)

> Beteiligung von Giber 50 Fachgesellschaften
& Interessengruppen

> Berucksichtigung somatischer und
psychosozialen Aspekte

M.Sc. H. Dr. M. L. Itz

Prof. Dr. B. Strauf Borcherding

Leitung: PD Dr. Timo Nieder (UKE Hamburg);
Konsortialpartner: Prof. Dr. Bernhard Strauf3
(UKJ)

Projektmitarbeiterinnen: M.Sc. Hannah
Borcherding (UKE); Dr. Marlena L. Itz (UKJ)

Projektlaufzeit: 01. Januar 2024 bis 30. Juni
2026

Geldgeber: Gemeinsamer Bundesausschuss
(G-BA) Innovationsfonds
(Forderkennzeichen: 01VSF23010)

- Hauptziel: die Gesundheitsversorgung von Personen mit Geschlechtsinkongruenz

deutlich zu verbessern
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Uberblick —Together4Trans

= Bedarfsanalyse: Hannah Borcherding (UKE Hamburg): Analyse und Beschreibung von
Behandlungsschnittstellen

= Bestandanalyse: Systematische Recherche & Publikationen (syst. Lit.reviews &
Metaanalysen) und Unterstltzung systematische Literaturrecherche fir die S3-LL

PSY Psychosoziale inkl. Community-basierte Beratung und Case Management, Psycho-
therapie, sexualmed. Beratung und Behandlung, sozialmed. Rehabilitation

ENDO Endokrinologische Beratung und Behandlung

CHIRUR- Geschlechtsangleichende operative MaRnahmen,

GIE-1 die sich auf den Brust- oder den Genitalbereich beziehen, usw.

CHIRUR- Geschlechtsangleichende operative MaRnahmen,

L die sich auf Gesicht, Stimme und Stimmbénder beziehen, usw.

WEITERE: | Non-operative MaRnahmen, u. a. Epilation von Gesichtsbehaarung, Stimmtraining

bzw. Logopddie sowie Hilfsmittel wie Periicken, Brustbinder und Penis-Epithesen

Gemeinsamer
Bundesausschuss

nnovationsausscnuss
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Systematische Literaturrecherche — S3-Leitlinie

v

Unterstitzung der AGs in psychosozialen, endokrinologischen, gynédkologischen, urologischen,
chirurgischen sowie allgemein- und sozialmedizinischen Bereichen der Trans*-Gesundheit bei der
Erstellung von wissenschaftlichen Fragestellungen und Umsertzung in das ,,PICO-Schema“

Erstellung Suchstrategien

Durchfihrung der Suche in Datenbanken: Medline/Pubmed, CENTRAL Cochrane, Psycinfo, Web of
Science, ProQuest Dissertation & Theses, GIN (Guidelines International Network) & ggfls. Community
Literatur

Bereitstellung & Verwaltung der Suchergebnisse

Koordination & Aufsicht der Prozesse der Literaturselektion & Evidenzbewertung: Titel-/Abstract-
Screening, Volltextscreening, Evidenzbewertung mit Checklisten (z.B. AMSTAR-2,
Shea et al., 2017; Cochrane-Risk-of-Bias 2 (RoB 2) Tool, Sterne et al., 2019)

Erstellung von Evidenztabellen & Summary-of-Findings Tabellen
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Tabellarische Umsetzung in PICO-Frage (Patient*in/Population, Intervention, Comparison, Outcome)

Patient(in)/Population | Intervention Vergleichsintervention Outcome(s) — Nutzen und Ergdnzung
{diagn./therapeutisch) Schaden

Charakterisierung der Charakterisierung der Nennung der Alternativen: Patientenrelevante, Pro Frage

Patientengruppe: Intervention Maogliche Alternativen nach eindeutig definierte gegebenenfalls
Intervention (diagn, geltenden Qualitdtsstandards | Endpunkte priorisieren T=Zeitrahmen der

transgend™® ftherapeutisch) nach geltenden einschlieBlich ggf. natiirlicher | Therapie: u.a. Morbiditit, Recherche und

OR transsex™ OR
transident® OR gender
diverse OR gender
dysphor® OR gender
nonconform® OR
gender non-conform*
OR gender-non-
conform® OR gender
affirm® OR gender-
affirm* OR gender
incongruen® or gender-
incongruen® OR non
binary OR non-binary
OR

nonbinary

Qualitdtsstandards

Verlauf/keine Intervention

Mortalitdt, Lebensqualitit)
fiir Diagnostik u.a:
Sensitivitit, Spezifitat,
Anderung der
Therapiestrategie

5= Studiendesign
erginzen
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Beispiel-Suche entnommen ausS mp-
Leitlinienreport zu
Geschlechtsinkongruenz,
Geschlechtsdysphorie und Trans-
Gesundheit: S3-Leitlinie zur

Diagnostik, Beratung und

Behandlung (AWMF-Registernr.
138/001)

Bsp. Suchstrategie fiir die Datenbanksuche in Medline

8

9

exp Transsexualism/ or exp Transgendered Persons/

(gender-dysphor* or transsex® or gender-nonconform* or gender-non-conform* or
transgend* or transident* or gender-incongruence or gender-varian* or gender-transform®
or gender-identity-disorder® or sexual-transition or gender-tfransition or sexual-dysphor® or
transvest* or autogyn* or trans-sex* or trans-gend* or trans-ident*).ti,ab, kf
(("male-to-female” or "female-to-male" or "female to male" or "male to female") adj3 (sex*-
chang® or sex*-reassign* or gender-reassign* gender-confirm* or "genital reconstruction”
or gender-affirm* or sex*-affirm*)).ti,ab, kf

#1 or#2 or #3

exp Psychotherapy/ or exp Health Care/ or exp Sex Reassignment Procedures/ or exp
Hormone Replacement Therapy/ or exp Specialties, Surgical/ or exp Mammaplasty/ or
exp Breast Implant/ or Postoperative Complications/

(psychotherap* or (group adj2 (therap® or support*)) or "group treatment*" or "group inter-
vention*" or ((psychol* or psychosocial* or psychodynamic* or cognitive or behavioral)
adj2 (intervention* or treatment* or therap* or program*)) or (sex* adj2 therap*) or self-
help* or counsel?ing or psychoanaly*).ti,ab kf

((health-care or healthcare or "sexual medicine” or ((clinical or medical or surgical or
pharmacological or hormon*) adj2 (manag* or intervent* or treat* or therap*)) or sex*-
chang*® or sex*-reassign* or gender-reassign* or "gender-confirm** or "genital reconstruc-
tion" or gender-affirm* or sex*-affirm* or surgery or surgical or (hormon* adj2 (cross-
sex*))).ti,ab kf

("androgen therap*" or “oestrogen therap*" or "estrogen therap*" or “testosterone therap*")
ti,ab,kf

(cryoconservation or cryo-conservation or "sperm freez*" or "in-vitro fertil*" or "invitro fer-
til*" or "embry* transfer*" or reproductivity or substitution)ti,ab, kf

10 (epilat* or depilat*)ti,ab, kf
11 (logoped* or "speech therap*") ti,ab kf
12 (((mamma* or breast) adj2 augmentation) or ((mamma* or breast) adj2 removal) or

mammaplast® or "breast implant** or chondrolaryngoplast® or "phono surg*” or mastect* or
phalloplast* or vaginoplast* or penectom® or orchidect* or hysterect* or adnect* or
ovarect” or neopenis or neovagin* or neoclit* or metaidoioplast® or metoidioplast* or clit-
pen or clitoroplast* or labiaplast* or salpingo-oophorect* or scrotoplast* or "testicular
prothese*" or urethroplast* or vaginect® or “facial femini?ation surg**).ti,ab, kf

13#5 or #6 or #7 or #8 or #9 or #10 or #11 or #12

14 #4 and #13

15 (Child/ not Adult/) or (Adolescent/ not Adult/) or (Animal/ not Human/)
16#14 not #15
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Exemplarische Empfehlungen & Statements aus aktuell bestehender

S3-Leitlinie

Behandelnde sollten im Rahmen der Beratung und Behandlung die Chancen und Risi-
ken einer Transition im Arbeitsumfeld thematisieren.

Evidenzbasierte Empfehlung (Evidenzgrad IIl)
Quellen: (C. Brown et al., 2012)
Konsensstarke: Starker Konsens

Eine méaBige bis betrachtliche Anhebung der mittleren Sprechstimmlage ist mit opera-
tiven MaRnahmen maoglich.

Evidenzbasiertes Statement (Evidenzgrad II)

Quellen: (Kim, 2017; Neumann, Welzel, & Berghaus, 2002; Neumann et al., 2003a, 2003b;
Schwarz et al., 2017; Song & Jiang, 2017)

Konsensstarke: Konsens

Psychotherapie soll trans Personen im Bedarfsfall angeboten werden. Ziele einer Psy-
chotherapie kénnen sein:

Férderung von Selbstakzeptanz, Selbstwertgefiihl und Selbstsicherheit
Bewiltigung von Scham- und Schuldgefiihlen sowie von internalisierter Trans-
Negativitat

Unterstiitzung der Identitdtsentwicklung

Reflexion und Bearbeitung méglicher Erfahrungen und Konflikte in einer anderen
Geschlechtsrolle

Unterstiitzung des Coming-Out-Proz insb dere bei familidren oder part-
nerschaftlichen Problemen

Unterstiitzung bei anderen familidren oder partnerschaftlichen Problemen
Unterstiitzung bei Problemen im Zusammenhang mit der eigenen Elternrolle
Bearbeitung der Auswirkungen der Reaktionen anderer (Trans-Negativitit und
Trans Feindlichkeit)

Unterstiitzung bei einer Entscheidung iiber kérpermodifizierende Behandlungen
Unterstiitzung nach kérpermodifizierenden Behandlungen

Unterstiitzung bei andauernder Geschlechtsdysphorie

Konsensbasierte Empfehlung
Konsensstarke: Starker Konsens
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Systematische Literaturrecherche — Planung Publikationen

. Systematische Reviews und Meta-Analysen zu unten benannten Themenbereiche
. Kooperationen mit Expert*innen aus den entsprechenden Fachbereichen

. Integration der Publikationen als aktuelle Evidenz in die Leitlinie

PSY

ENDO
CHIRUR-
GIE-1

CHIRUR-
GIE-2:

WEITERE:

Psychosoziale inkl. Community-basierte Beratung und Case Management, Psycho-
therapie, sexualmed. Beratung und Behandlung, sozialmed. Rehabilitation
Endokrinologische Beratung und Behandlung

Geschlechtsangleichende operative MalBnahmen,

die sich auf den Brust- oder den Genitalbereich beziehen, usw.
Geschlechtsangleichende operative Malinahmen,

die sich auf Gesicht, Stimme und Stimmbadnder beziehen, usw.

Non-operative MalBnahmen, u. a. Epilation von Gesichtsbehaarung, Stimmtraining

bzw. Logopéddie sowie Hilfsmittel wie Perlicken, Brustbinder und Penis-Epithesen

'© 1234design - stock.adobe.com
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Analyse fachlUbergreifender Kommunikation

HAMBURG

Schnittstellenanalyse
«  Ubersichtsarbeit zu Empfehlungen der interdisziplinaren Zusammenarbeit
*  Online-Gruppendiskussion und Online-Umfrage zu Empfehlungen zur verbesserten
Zusammenarbeit an den Schnittstellen und Berucksichtigung ,trauma-informed care”
» PhD Projekt (H. Borcherding, UKE Hamburg):

Trauma-informed practice in the healthcare for people with gender incongruence:
An analysis of current practices, identification of opportunities and evaluation of
strategies within the German healthcare system.

© Rawf8 — stock.adobe.com
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Zusammenfassung

v Entwicklung einer interdisziplinaren, integrierten S3-Leitlinie fur die Gesundheitsversorgung von
Transgender und non-binaren Personen

v Berticksichtigung somatischer und psychosozialer Aspekte

v Ambulante und stationare Sektoren werden erstmalig in einer Leitlinie zusammengefasst.

v Behandlungsempfehlungen fir Fachpersonen und Patient*innen werden entwickelt.

v S3-Leitlinien entsprechen der h6échsten Qualitatsstufe von medizinischen Leitlinien.

v Hauptziel: die Versorgung von Personen mit Geschlechtsinkongruenz deutlich zu verbessern
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