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Barn och ungdomar med konsdysfori

Vad karaktariserar malgruppen

Konsinkongruens innebér att barnet/ungdomen upplever att kroppen och det kon
som hen tilldelades vid fodseln inte stimmer 6verens med konsidentiteten. Om
konsinkongruensen innebar ett lidande kallas det for konsdysfori.

Olika konsuttryck ar vanligt hos barn/ungdomar och behdver inte sdga nagot om
hens framtida konsidentitet. De flesta med konsdysfori i barndomen kommer med
tiden att ha en konsidentitet som dverensstimmer med vid fodelsen tilldelat kon. I
nuldget finns inte nagot sikert sétt att forutsdga den framtida konsidentiteten 1 det
enskilda barnets fall. For barn med konsdysfori medfor oftast en annalkande
pubertet en stor psykisk péfrestning. Konsdysfori under ungdomsaren ter sig mer
stabil over tid och dven om viss osékerhet finns kvarstar konsdysforin for
majoriteten in 1 vuxen alder.

Enligt Socialstyrelsens patientregister har antalet barn/ungdomar med
diagnoskoder som relaterar till konsidentitet 6kat. Orsakerna till 6kningen &r inte
kénd. Det &r oklart om det &r en faktisk 6kning av konsdysfori eller om fler soker
hjélp pé grund av en béttre vard, Oppnare samhéllsklimat eller andra faktorer.

Barn och ungdomar med konsdysfori har stor risk att utveckla psykisk ohélsa,
bland annat pa grund av minoritetsstress som dr en 6kad psykosocial stress
relaterad till att avvika frdn normer i samhaéllet. Utsatthet f6r fordomar och
diskriminering kan leda till beredskap och ridsla, negativt paverkad sjilvbild, och
behov att halla sin identitet hemlig.

Risken att utsittas for vald i1 ndra relation, diaribland hedersrelaterat vald och
fortryck, ar hogre for barn/ungdomar med kdnsdysfori. Oro for diskriminering och
okunnigt bemdtande kan dessutom gora det svarare att berdtta om véldet, vilket
innebdr att utsattheten forvérras och att barnet/ungdomen inte far det skydd, stod
och hjélp hen behover.

Vardniva och remiss

Barn och ungdomar med kdnsdysfori kan vara i behov av olika insatser pé olika
nivaer. Detta beroende pa lidande och/eller funktionsnivé samt eventuell
samsjuklighet. Andra faktorer som péverkar var insats ges dr barnets/ungdomens
alder, familjens situation och tidigare erfarenheter.

For vardniva var god se under diagnostik och utredning.
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Diagnostik och utredning

Bedomning, utredning och diagnostik

Priméar niva inom hélso-och sjukvarden

Alla verksamheter inom forsta linjen som méter barn och ungdomar har till
uppdrag att identifiera och vdrdera huruvida det foreligger behov av kontakt med
hélso-och sjukvard med sérskild kunskap inom omradet. Denna bedémning gors i
huvudsak utifrdn barnets/ungdomens 6nskemal.

Forskolan/skolan

Rutiner finns for att tidigt uppmérksamma barn/ungdomar som har funderingar
kring sin konsidentitet. Rektor ansvarar, vid behov, for anpassningar och/eller
utredning av behov av sérskilt stod.

Forskola/skola identifierar och vérderar huruvida det foreligger behov av kontakt
med hélso- och sjukvard. Denna bedomning sker i samrad med barnet/ungdomen
samt vardnadshavare.

Socialtjansten
Socialtjansten kan komma i kontakt med barn och ungdomar genom en ansokan,
en orosanmaélan eller via uppsokande verksamhet.

Socialtjdnsten har ett ansvar att utreda behov av skydd och stdd hos
barnet/ungdomen om det finns oro utifran psykosociala faktorer. I socialtjidnstens
uppdrag ingdr att sdrskilt folja utvecklingen hos barn/ungdomar som har visat
tecken till en ogynnsam utveckling.

I de fall bedomningen gors att det kan foreligga behov av skydd eller stod fran
socialtjdnsten inleds en utredning. Bedomningen utgar frn det enskilda
barnets/ungdomens behov och gors utifran vilka risk- och skyddsfaktorer som
finns runt individen, om det finns sédrskilt behov av omsorg och/eller stdd utifran
egna sarbarheter och hur dessa tillgodoses. Utifrdn den samlade beddmningen
gors en virdering av vidare kontakter runt barnet/ungdomen.

Halso-och sjukvard med sarskild kunskap inom omradet

Barn- och ungdomshalsan

Har till uppdrag att ge rad och st6d vid konsidentitetsfragor och fragor kring
sexuell laggning samt att identifiera och virdera huruvida det foreligger behov av
remiss till En vdg in, barn och unga, psykisk hélsa.

Barn- och ungdomshabiliteringen

Har till uppdrag att ge rad och stod vid konsidentitetsfragor och fragor kring
sexuell laggning samt att identifiera och virdera huruvida det foreligger behov av
remiss till En vdg in, barn och unga, psykisk hélsa.

Ungdomsmottagningen
Till ungdomsmottagningen sdker ungdomen pa eget initiativ. Bedomning av
ungdomens maende och svérighetsgraden pa symtom avgdr om stod/behandling
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bor ske pa ungdomsmottagningen. Vid misstdnkt samsjuklighet eller vid svarare
psykisk ohdlsa samt stéllningstagande till remiss till nationella hdgspecialiserade
center, remitteras ungdomen till En védg in, barn och unga, psykisk hélsa.

Barn och ungdomspsykiatriska kliniken

Utredning for konsdysfori sker vid nationella hogspecialiserade center. BUP utfor
bedomning och differentialdiagnostik som underlag for stillningstagande till
remiss till nationellt hdgspecialiserat centrum.

Prevention
I en tolerant och icke binér vérld behover inte kdnsinkongruens utvecklas till
konsdysfori.

Ett respektfullt bemodtande kan innebéra att:

e friga om vilket tilltalsnamn och pronomen barnet/ungdomen vill tilltalas
med

e anvinda dessa namn i samtalet med barnet/ungdomen

e vara medveten om att kroppsundersékningar som férknippas med
fodelsekonet ofta upplevs som péfrestande och att man darfor behover
avsitta mer undersokningstid dn vanligt

e frdga om vilka termer barnet/ungdomen anvénder for att bendmna
kroppsdelar och anvénda dessa 1 samtalet

e undvika att fokusera pa konsdysforin ndr barnet/ungdomen soker vard av
ndgon annan orsak och sjélv inte tar upp den till samtal

Forskolan/skolan

Den mest grundldggande insatsen for att skapa trygghet for barn/ungdomar som
bryter mot normer om kon, konsidentitet eller konsuttryck ér ett val fungerande
arbete mot trakasserier och andra krankningar. Ett sadant arbete omfattar hela
skolan och all personal.

Forskolan och skolan arbetar med att skapa en god, trygg och tillgéanglig 1drmilj6
som framjar ldrande, utveckling och hilsa. Alla barn/ungdomar har rétt att bli
bemotta med respekt for sin identitet, att vistas i en trygg miljo och fa likvardiga
mojligheter att ta del av utbildningen. Forskolan ska bidra till att barnen utvecklar
en forstaelse for sig sjdlva och sin omvérld. Skolans uppdrag ar utveckling,
larande och hélsa dir utveckling mot utbildningens mal ska stddjas.
Elevhilsoarbetet ska frimst vara hilsofrdmjande och forebyggande.

Ungdomsmottagningen

Ungdomsmottagningen erbjuder alla hogstadieskolor studiebesok for kinnedom
om ungdomsmottagningens verksamhet samt medverkar vid 6nskemadl pa
gymnasieskolor. I det utdtriktade arbetet informeras ungdomar om att mdjlighet
finns att soka stod utifran fragor kopplade till konsidentitet.

Ungdomsmottagningen ér en lagtroskelverksamhet. Det skall vara latt for
ungdomar att soka och fa hjilp.
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Socialtjansten
Socialtjdnsten har ett ansvar for forebyggande och uppsdkande arbete.

Alla lanets kommuner har familjecentraler och erbjuder fordldrastddsprogram
liksom individuellt stod. De flesta kommuner erbjuder fordldrastodsprogram eller
andra Oppna insatser dven for dldre barn. Forédldrastod kan vara individuellt
och/eller i grupp. Ta kontakt med socialtjdansten i din kommun for information om
vilket stod som erbjuds.

Niér barn/ungdomar med missténkt konsdysfori uppméarksammas kan
socialtjdnsten hdnvisa familjen/barnet/ungdomen vidare till ritt stod via hilso-
och sjukvarden.

Behandling
Atgird, insats och behandling

Halso-och sjukvard med sarskild kunskap inom omradet

Barn- och ungdomshélsan (forskoleklass — 17 &r) och ungdomsmottagningen
(6ver 13 ar) ger psykosocialt och psykopedagogiskt stod. P4 barn-och
ungdomshélsan ges stdd till barnet/ungdomen och vardnadshavare. P&
ungdomsmottagningen ges stdd till ungdomen och vid behov och 6nskemal till
vardnadshavare. Inom béda verksamheterna ges behandling av lindrig psykisk
ohélsa som konsekvens av kriankningar och diskriminering pga. konsdysfori.

Vid behov av behandling for att slippa menstruation kan kontakt tas med
ungdomsmottagningen.

Forskolan/skolan

Forskola/skola ansvarar for anpassningar att mota barn och ungdomars behov i
forskola och skola. Oavsett om diagnos stillts eller inte ska skolan samtidigt, vid
behov, sitta in eventuella stodinsatser. Rektor 1 forskolan/skolan ansvarar for att
barnet/ungdomen ges det stod som behovs.

Samrdd ska ske med elevhélsan, om det inte dr uppenbart obehovligt. Elevhélsan
kan vara ett viktigt stod for elever som &r transpersoner eller har funderingar om
sin konsidentitet, men all personal bor ha kunskap och ett gott bemotande.
Kontakt med vérdnadshavare om vilka anpassningar som kan behdvas i skolan ér
ocksé viktigt, men det dr angelédget att forst forsdkra sig om att eleven vill det.
Vérdnadshavare och/eller barnet/ungdomen ska siledes ges mgjlighet att delta vid
utformningen av eventuella stodinsatser

Ungdomsmottagningen

Ungdomsmottagningen ger psykosocialt och psykopedagogiskt stod. Vid behov
och 6nskemal fran ungdomen ges stdd till vardnadshavare.
Ungdomsmottagningen ger behandling vid lindrig psykisk ohélsa som en
konsekvens av inkongruens, krdnkningar och diskriminering orsakad av

konsdysfori.
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Ungdomsmottagningen ger behandling till de som 6nskar minska blodningar och
mensvirk med en forhoppning om att bli blddningsfri.

Ungdomsmottagningen kan erbjuda stdd till ungdomar i avvaktan pé att en remiss
tas emot samt under utredningstiden pa nationell hogspecialiserad vard.

Socialtjansten

Socialtjdnsten gor en strukturerad utredning och bedémning for att bedoma
behovet av skydd eller stod for barn och ungdomar. Faktorer som socialtjansten
tar hdnsyn till dr vilka risk- och skyddsfaktorer som finns runt barnet/ungdomen
liksom om barnet/ungdomen har sarskilt behov av omsorg och/eller stod utifrén
egna sarbarheter och hur dessa tillgodoses.

Socialtjénsten ger insatser pa flera nivaer. Fran rad och service till insatser
beviljade efter avslutad utredning. De insatser socialtjansten tillhandahaller ar inte
knutna till diagnos.

Majoriteten av insatser fran socialtjédnsten dr frivilliga och beviljas enligt SoL
(Socialtjanstlagen). Exempel pa insatser ér fordldrastodsprogram for att starka
fordldraformégan och relationen mellan fordlder och barn/ungdomar, stirka
fordldrars relation till varandra och/eller deras sociala nitverk. Socialtjédnsten
erbjuder ocksa familjebehandling/familjeterapi samt beteendeinriktade
behandlingsprogram riktade till barnet/ungdomen.

Vid omfattande/komplex problematik eller vid behov av skydd kan det finnas
behov av vard utanfor det egna hemmet och vid allvarlig risk behover
socialtjdnsten overviga vard utan samtycke enligt LVU (Lagen om vard av unga).

For barn/ungdomar som ar placerade finns det sérskilda dverenskommelser om
samverkan.

Ta kontakt med socialtjdnsten 1 barnets/ungdomens hemkommun for information
om vilket stéd som erbjuds.

Barn- och ungdomshalsan
Erbjuder samtalsstod med information kring bland annat konsidentitet och
identitetsutveckling samt ger behandling for eventuell samtidig psykisk ohilsa.

Rehabiliteringscentrum

Logoped

Vid behov av rostrad eller rostbehandling ska kontakt tas med logoped. En initial
beddomning genomfors av specialiserad logoped vid nationell hdgspecialiserad
vard i enlighet med géllande nationella riktlinjer.

Om fortsatt behandling 6nskas 1 hemregionen kan denna genomforas dér, efter
remiss frdn logoped vid nationell hdgspecialiserad vérd.
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Dietist
Remiss till dietist bor 6vervigas om individen inte foljer sin biologiska
tillviaxtkurva, det vill siga om det finns risk for undernéring.

Dietisten kan ge kostrdd samt beddma behov av ytterligare insatser for att
sékerstélla ett adekvat ndringsintag och stodja en god tillvaxt.

Barn- och ungdomspsykiatriska kliniken

Behandling for konsdysfori sker pa nationell hogspecialiserad vard. BUP vérderar
behov av och utfirdar medicinsk remiss och betalningsunderlag till nationell
hogspecialiserad vard.

BUP ger psykosocialt och psykopedagogiskt stod for konsdysfori. Behandling av
medelsvar till svar samsjuklighet och medelsvar till svér psykisk ohélsa som
konsekvens av krankningar och diskriminering pga. konsdysfori.

Nér ungdomen fyller 18 &r 6verfors behandlingsansvaret sdvil som ansvar for
remiss och betalningsunderlag till vuxenpsykiatriska kliniken. Vantetiden
tillgodordknas.

Utfardar vid behov intyg for ansokan om foréndring av juridiskt kon for
ungdomar med pagaende kontakt pd BUP.

Ovriga insatser
Utfardande av intyg for den som vill éndra juridiskt kon.

Detta intyg kan utfardas av legitimerad ldkare, legitimerad psykolog, legitimerad
psykoterapeut och hilso- och sjukvardskuratorer, om dessa ar anstillda i
verksamhet som omfattas av hilso- och sjukvardslagen. Intyget kan skrivas pa
begiran av ungdomen frin 16 &r med vdrdnadshavares godkénnande.

Samverkansformer

Samverkan kréver kunskap om och fortroende for varandras verksamheter och
vad som kan forvéntas utifran de uppdrag som géller for respektive verksamhet.
Genom samverkan ska barns behov tillgodoses pé ett effektivt sétt i nérhet till
familjens miljo, och med rimlig omfattning i relation till problemens art. Det ska
finnas en tydlighet i vad som ska goras och av vem.

I ett tidigt skede &r det viktigt att de verksamheter som arbetar med barnet
samverkar for att fa en helhetsbild av barnets situation. Den verksamhet som
upptiacker behov av samverkan har ansvar for att sammankalla till ett
samverkansmote. Planen utgar fran barnet/'ungdomens behov av stéd, vard och
behandling. Planen uppréttas med barnet/den unge och vardnadshavarnas
samtycke och delaktighet. Hilso- och sjukvarden, skola, forskola och socialtjénst
har en skyldighet att tillsammans upprétta en samordnad individuell plan (SIP), se
lank under relaterat, om den enskilde, kommunen eller hidlso-och sjukvarden
bedomer att samordning behovs for att den enskildes behov ska tillgodoses.
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Anmalningsplikt
I alla verksamheter bor det finnas rutiner och handlingsplaner for vad som ska
gbras om det finns misstanke om att ett barn far illa eller riskerar att fara illa.

”Var och en som far kinnedom om négot som kan innebéra att socialnimnden
behover ingripa till ett barns skydd bor anmila detta till socialtjdnsten. Anstéllda i
verksamheten som beror verksamhet som berdr barn och unga ér skyldiga att
anmdla..." (SoL 19:1)

Uppfdljning

Uppf6ljning och utvérdering av behandling, insatser och atgérder sker inom
respektive verksamhet. Vid uppf6ljning ska fokus vara pa barnets maende och
funktion samt barnets och vardnadshavares/foridlders upplevelser av dtgirderna.

Barnrattsperspektivet
Se dokumentet barnrittsperspektivet.

Kvalitetsindikatorer
Enkéter som efterfragar kinnedom, anvindande och anvindbarhet av FAKTA-
dokument skickas en gang arligen.

FAKTA-dokumentet revideras vartannat ar av FAKTA-gruppen. Ndmnda
myndigheter och verksamheter i de olika kommunernas kvalitetssdkras enligt
géllande lagstiftning och styrdokument.
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