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Historisches

Magnus Hirschfeld (1868-1935)
Einer der maBBgeblichen Pioniere der, Ende des 19. Jahrhunderts in Europa und
Nordamerika entstehenden, Sexualwissenschaft.

« Lehre von den sexuellen Zwischenstufen:

« Alle Manner und Frauen sind demnach einzigartige unwiederholbare
Mischungen mannlicher und weiblicher Eigenschaften.

« Diese Zwischenstufenlehre diente Hirschfeld als Grundlage seiner
Sexualpolitik, die die Emanzipation der sexuellen Minderheiten von staatlicher
Verfolgung und gesellschaftlicher Achtung, ,die volle Verwirklichung der
sexuellen Menschenrechte™ weltweit zum Ziel hatte.

(Sappho und Sokrates oder Wie erkléart sich die Liebe der Manner und Frauen zu
Personen des eigenen Geschlechts? 1896)
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Historisches

Felix Abraham (1901-1937)

Im Berliner Institut fir Sexualwissenschaft Ansprechpartner fir
,Jransvestiten®, ein Begriff der damals die heutigen Begriffe von
Travestie Uber Transgender bis zu Transsexualitat umfasste.

Rudolph Richter (* 1891) lebte und arbeitete unter dem Vornamen Dora,
auch ,Dorchen™ genannt, mehr als zehn Jahre lang als Hausmadchen im
Institut.

Schon 1922 wurde eine Kastration vorgenommen.

Anfang 1931 erfolgte eine Penektomie, gefolgt von der Konstruktion
einer Neovagina im Juni 1931.
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Historisches

Felix Abraham (1901-1937)

Diese erste komplette operative ,Genitalumwandlung™ wurde wie der
zweite Fall von Arno (Toni) E. von Ludwig Levy-Lenz am Institut

vorgenommen.

Beide Falle wurden von Abraham 1931 in der Zeitschrift fur
Sexualwissenschaft publiziert (Abraham, F.: , Genitalumwandlung an
zwei mannlichen Transvestiten.” Zeitschrift fir Sexualwissenschaft, Nr.

18: 223-226, 1931).
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Historisches
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" Wepglerk zum Oeburtseintrag im Geburtenbuch Seifen 1114102/2.
Brifft:Ae derung in Spalte a/Name des TEuf nge § eschlecht.

Wegen angeborener Intersexualitiit - festgestellt vom Institut fiir
Sexualwissenschaft Berlin NW 40,den 14.4.1924 - erhielt Rudolf
Richter,geb.am 16,4,1692,vom Landespriisidenten in Prag am 20.4.1934
die Erlaubnis zur Aenderung des Vornamens,sodase genannte Person
nun den Namen 4 Dora,Rudilfine Richter /%echisch:Dora,Rudolfa
Richterovd/fithrt, Gleichzeitig wurd& der Vermerk dieser Aenderung
in der Geburtsmatrik von der Landesverwaltung Frag angeordnet.

Pfarramt Seifen,den 28.JHnner 1946,
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epflerk zum Geburtseintrag im Geburtenbuch Seifen III/109
Bt rifft:Aenderung in Spalte a/Name des Téuflings; b/ Geschlecht.

Wegen angeborener Intersexualitit - festgestellt vom Institut fiir
Sexualwissenschaft Berlin NW 40,den 14.4.1924 - erhielt Rudolf
Richter,geb.am 16.4,1892,vom Landesprisidenten in Prag am 20.4.1934
die Erlaubnis zur Aenderung des Vornamens,sodass genannte Person
nun den Namen / Dora,Rudolfine Richter /Sechisch:Dora,Rudolfa
Richterovéd/fiihrt. Gleichzeitig wurdé der Vermerk dieser Aenderung
in der Geburtsmatrik von der Landesverwaltung Prag angeordnet.

Pfarramt Seifen,den 28.J&nner 1946.
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Historisches

Der ,,Transvestitenschein"

« war ein ab 1909 bis mutmallich in die 1950er Jahre ausgegebenes
Dokument, das dem jeweiligen Besitzer ohne Furcht vor behordlicher
oder polizeilicher Verfolgung gestattete, in der Offentlichkeit
gegengeschlechtliche Kleidung zu tragen.

« Transvestit bezog sich zu diesem Zeitpunkt auf alle Personen,
deren Geschlechtsidentitat und bevorzugte Kleidung nicht mit ihrem
zugewiesenen Geschlecht Gbereinstimmten, und umfasste daher
sowohl Cross-Dresser als auch Transgender-Personen.
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INSTITUT FUR SEXUALWISSENSCHAFT

DR. MAGNUS HIRSCHFELD-STIFTUNG

POSTSCHECK-KONTO: BERLIN NW 40, DEN 23 _Novemher 28
BERLIN NW 7. NR. 21803 IN DEN ZELTEN 10 UND 9A
—_— EINGANG BEETHOVENSTRASSE 3

FERNRUF: MOABIT 83569
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| Die Patientin Eva K a t t e r,geb.am /4 W. /0 ,wohnhaft Berlin-Britz

[ Muthesiushof 8,der Person nat¢h bekannt,ist im klinischen Sinne

| Transvestit.Zur Erhaltung ihres seelischen Wohlbefindens und ihrer
Arbeitsfihigkeit bedarflsie daher der MOglichkeit die Kleidung des
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Deutsches Historisches Museum, DHM-Blog



Nationalsozialistische Studenten 1933 vor dem Institut des Psychologen Magnus Hirschfeld beim Beladen
) He eines Lastwagens mit beschlagnahmten Buchern
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GI im Fachgebiet Kinder- und
Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

1989 Erste Spezialsprechstunde flr Geschlechtsidentitatsstorungen an
der Frankfurter Universitatsklinik far Kinder- und Jugend-
psychiatrie (B. Meyenburg),

1999 Verabschiedung der ersten S1-Leitlinie,
2006 Letzte Aktualisierung der S1-Leitlinie

2006 interdisziplinare Sprechstunde am Universitatsklinikum Hamburg-
Eppendorf, in der Folge weitere spezialisierte Angebote an
Universitatskliniken (z.B. in Munster oder Jena).

2020 DGKIP meldet neue S3-Leitlinie an (Prof. Romer) - Fertigstellung
far 12/2023 angekundigt.

2022 BAG KIJPP erarbeitet Handreichung zum Umgang im stationaren
0 Setting (Englert & Haas). 2094
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Klassifikation

ICD-9 - 10 - 11...



Klassifikation
ICD-9

302 Sexuelle Verhaltensabweichungen und Storungen
302.0 Homosexualitat

302.1 Sodomie

302.2 Padophilie

302.3 Transvestitismus

302.4 Exhibitionismus

302.5 Transsexualitat

302.6 Storungen der psychosexuellen Identitat

2 302.7 Frigiditat und Impotenz.
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Klassifikation

ICD-10

F64.- Storungen der Geschlechtsidentitat

F64.0 Transsexualismus

F64.1 Transvestitismus unter Beibehaltung beider Geschlechtsrollen
F64.2 Storung der Geschlechtsidentitat des Kindesalters

F64.8 Sonstige Storungen der Geschlechtsidentitat

F64.9 Stoérung der Geschlechtsidentitat, nicht naher bezeichnet
Storung der Geschlechtsrolle o.n.A.

F65.- Storungen der Sexualpraferenz
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Klassifikation
ICD-10

F64.0 Transsexualismus

A Der Patient hat den Wunsch als Angehoriger des anderen
Geschlechtes zu leben und als solcher akzeptiert zu werden,
verbunden mit dem Wunsch, den eigenen Korper durch chirurgische
und hormonelle Behandlung dem bevorzugten Geschlecht
anzugleichen.

B Die transsexuelle Identitat besteht andauernd seit Uber 2 Jahren.

C Der Transsexualismus ist nicht Symptom einer anderen psychischen
Erkrankung, wie z.B. einer Schizophrenie und geht nicht mit einer
Chromosomenaberration einher.
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Klassifikation
ICD-10

F64.2 Storung der Geschlechtsidentitat des Kindesalters

Diese Storung zeigt sich wahrend der frihen Kindheit (und immer lange vor der
Pubertat).

A Andauerndes intensives Leiden an der biologischen Geschlechtszugehdrigkeit,
u.U. verbunden mit dem Gefluhl bereits dem anderen Geschlecht anzugehdren

B Entweder 1. oder 2.:

1. Anhaltende Aversion gegen die dem biologischen Geschlecht entsprechende
Kleidung
2. Anhaltende Ablehnung der anatomischen Gegebenheiten

C Die Pubertat wurde noch nicht erreicht

D Die Stérung muss mindestens 6 Monate vorliegen.
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Klassifikation
ICD-10

Differenzialdiagnostik / Ausschlussdiagnosen:

sexuelle Reifungskrise (F66.0)

« ich-dystone Sexualorientierung (F66.1)

« andere psychosexuelle Entwicklungsstorungen (F66.8)

« Transvestitismus unter Beibehaltung beider Geschlechtsrollen (F64.1)
« Fetischismus (F65.0)

 fetischistischer Transvestitismus (F65.1).
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Klassifikation

Differenzialdiagnostik / Ausschlussdiagnosen:

Ungewobhnliches Rollenverhalten ohne eigenen Krankheitswert:

« bei vorpubertaren Kindern voribergehende
Geschlechtsidentitatsunsicherheit/ entsprechend auffalliges Verhalten,

« geschlechtsatypisches Verhalten v. a. im Vorschulalter,
« spielerisches Cross-dressing bei pubertierenden Jugendlichen

- i. d. R. unauffadllige ,normale" Geschlechtsidentitatsentwicklung.
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Klassifikation
ICD-11

Ab ICD-11 zahlen sexuelle Identitats- und Funktionsstorungen
nicht mehr zu den ,psychischen Stérungen®, sondern werden in
ein eigenstandiges Kapitel ausgegliedert:
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17 Conditions related to sexual health
« Sexual dysfunctions
« Sexual pain disorders
« Gender incongruence
 Changes in female genital anatomy
« Changes in male genital anatomy

« Paraphilic disorders.
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Klassifikation
ICD-11

V17 Zustande mit Bezug zur sexuellen Gesundheit

> Sexuelle Funktionsstorungen

> Sexual pain disorders [No translation available]

> HA40 Atiologische Aspekte bei sexuellen Funktions- und Schmerzsstérungen

> Geschlechtsinkongruenz

> Veranderungen der weiblichen Genitale

> Veranderungen der mannlichen Genitale

> Paraphile Storungen

> 5AT71 Adrenogenitales Syndrom

> Infektionen, die vorwiegend durch Geschlechtsverkehr Ubertragen werden

> QA21 Kontakt mit Gesundheitswesen aufgrund kontrazeptiver Malinahmen
HAB8Y Sonstige naher bezeichnete Zustande mit Bezug zur sexuellen Gesundheit
HA8Z Zustande mit Bezug zur sexuellen Gesundheit, nicht naher bezeichnet
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Klassifikation
ICD-11

V Geschlechtsinkongruenz
HAG60 Geschlechtsinkongruenz in der Jugend oder im Erwachsenenalter
HAG61 Geschlechtsinkongruenz im Kindesalter

HAG6Z Geschlechtsinkongruenz, nicht naher bezeichnet
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International

Klassifikation
V Geschlechtsinkongruenz
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HAG60 Geschlechtsinkongruenz in der Jugend oder im Erwachsenenalter

e ...ausgepragte und anhaltende Inkongruenz zwischen dem erlebten Geschlecht
einer Person und dem zugewiesenen Geschlecht,

« die oft zu dem Wunsch nach einer "Transition" fuhrt, um als eine Person des
erlebten Geschlechts zu leben und akzeptiert zu werden, und zwar durch eine
Hormonbehandlung, einen chirurgischen Eingriff oder andere Gesundheitsdienst-
leistungen, um den Korper der Person so weit wie moglich und gewunscht an das
erlebte Geschlecht anzupassen.

* Die Diagnose kann nicht vor dem Einsetzen der Pubertat gestellt werden.

« Geschlechtsvariante Verhaltensweisen und Vorlieben allein sind keine Grundlage fur
die Zuweisung der Diagnose.
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Klassifikation
V Geschlechtsinkongruenz
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HAG61 Geschlechtsinkongruenz im Kindesalter

« ausgepragte Inkongruenz zwischen dem erlebten/ausgedruckten Geschlecht eines
Individuums und dem zugewiesenen Geschlecht bei prapubertaren Kindern.

« Sie umfasst den starken Wunsch, ein anderes als das zugewiesene Geschlecht zu
sein;

« eine starke Abneigung des Kindes gegenuber seiner sexuellen Anatomie oder den
erwarteten sekundaren Geschlechtsmerkmalen und/oder ein starkes Verlangen
nach den primaren und/oder erwarteten sekundaren Geschlechtsmerkmalen, die
dem erlebten Geschlecht entsprechen; und
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Klassifikation
V Geschlechtsinkongruenz
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HAG61 Geschlechtsinkongruenz im Kindesalter

* Phantasiespiele, Spielzeug, Spiele oder Aktivitaten und Spielkameraden, die typisch
fir das erlebte Geschlecht und nicht fur das zugewiesene Geschlecht sind.

* Die Inkongruenz muss etwa 2 Jahre lang bestanden haben.

« Geschlechtsvariante Verhaltensweisen und Vorlieben allein sind keine Grundlage fur
die Zuweisung der Diagnose.
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Modellvorstellung

Biologisches SICEIR
Geschlecht Praferenz

mannliche
Partner

mannlich weibliche P.
. . nicht
intersexuell festgelegt

weiblich

weiblich
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Gender
Modellvorstellung incongruence,

Geschlechts-
Dysphorie

Biologisches
Geschlecht

weiblich

-

mannlich

divers

intersexuell
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Modellvorstellung

Biologisches SICEIR
Geschlecht Praferenz

e . . mannliche
iblich nicht
R festgelegt
intersexuell weibliche P.

mannlich
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Phanomenologie im Jugendalter

% Hel

eher hohe Eindeutigkeit
der Persistenz

=  GD bereits im Kindesalter

= Soziale Transition als Kind
aktiv vollzogen

= jenseits von Gl durchweg
koharentes
Identitatserleben

= deutlich gesteigerte
korperbezogene GD mit

Pubertatseintritt
= Klare Differenzierung
zwischen

Geschlechtsidentitat und
sexueller Orientierung

Kontinuum

)

eher (noch) wenig
eindeutige Persistenz

= GD nach Pubertat neu
aufgetreten

= Differenzierung zu
sexueller Orientierung
(noch) unklar

= Hinweise fir allgemeine
|dentitatsunsicherheit
bzw. Identitatskonflikte

= Ablehnung des
Geburtsgeschlechts steht
einseitig im Vordergrund,
d.h. geringe positive
Identifikation mit

Trans*geschlecht Romer, 2020
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AWMEF online

Portal der wissenschaftlichen Medizin

Angemeldet
S3-Leitlinie Geschlechtsinkongruenz und Geschlechtsdysphorie im

Kindes- und Jugendalter: Diagnostik und Behandlung

Art der Anmeldung: Klassen-Upgrade
Angemeldete Klasse: S3
Anmeldedatum: 16.12.2020
Geplante Fertigstellung: 31.12.2023
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@ Schattauer

Geschlechtsinkongruenz im Kindes-
und Jugendalter

Ethische MaRBgaben und aktuelle Behandlungsempfehlungen

Georg Romer!, Thomas Lempp? diversitat diskutiert. Im Vordergrund steht dabei die Unterstiit-
1 Klinik fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie, -psychosomatik zung geschlechtsdiverser Personen, ein Leben im empfunde-
und -psychotherapie, Universitdtsklinikum Miinster (UKM) nen Geschlecht zu fiihren. Bei einer Geschlechtsinkongruenz
2 Clementine Kinderhospital, Frankfurt am Main im Kindesalter besteht meist kein weiterer Behandlungsbedarf.
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