INTERPELLATION

Till Hilso- och sjukvardsndmndens ordférande Filip Reinhag

ang. barn och ungdomar med konsdysfori

I mitt arbete pd Wisbygymnasiet moter jag ibland ungdomar, som inte kénner sig
hemma i sin kropp. Sarskilt jobbigt hade de nir puberteten startade och de kénde
att kroppens forandringar inte stimde med den egna bilden av konstillhorighet.

Vintetiderna inom den konsbekréftande varden paverkar bade transpersoner och
nérstdende negativt. Just nu har de flesta mottagningar omkring 2 irs vintetid
for ett forsta besok. Ar personen under 18 blir det ofta dnnu ldngre véntetid.

Om du ér under 18 &r kan man ibland fa en prelimindr, alltsa tillfdllig, diagnos
tidigt 1 utredningen. Det dr en diagnos som sdger att det ar troligt att du har
konsdysfori. D& kan du paborja behandling med stopphormoner som bromsar
puberteten. Mot slutet av utredningen kan teamet sedan stélla en sdker diagnos.
Om ett barn upplever starkt psykiskt lidande orsakat av kroppens fordndringar i
samband med puberteten och barnet forst maste vinta dver tva ar for en
prelimindr diagnos och eventuella stopphormoner, kan lidandet fa tragiska
foljder. Debatten 1 samhéllet har ibland péverkat varden sé att stopphormoner
dragits tillbaka, en ung man kan plé6tsligt fa tillbaka mensen, vilket &r svart att
forestilla sig hur det kinns.

Familjer med ett barn som behover utredas for konsdysfori behdver ofta stod for
att hantera situationen. En minderarig behover ha séllskap med sig pa resan till
utredningsbesdken pa fastlandet.

Med hinvisning till ovanstidende fragar jag:

1. Hur lang tid behover gotlindska barn och ungdomar vénta for att paborja
utredning kring konsdysfori?

2. Anser du att det dr en rimlig véntetid? Om inte, vad gors for att korta
kotiden?

3. Vilket stod finns pa Gotland till barnen och deras nirstdende, under
kotiden och sedan under behandlingen?

4. Bekostar Region Gotland resa och boende for bdde barn och nérstaende
under utredningen?
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