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I september 2019 begérde jag en interpellationsdebatt med socialministern
angaende att regeringen i en lagrddsremiss har foreslagit att barn sa sméa som 12
ar ska kunna andra juridiskt kon och att barn s& unga som 15 ar ska kunna
genomga kirurgiska ingrepp i konsorganen. Enligt regeringen ska detta kunna
ske utan fordldrarnas medgivande och utan att fordldrarna far insyn i eller
information om &tgédrderna. I en debattartikel i Svenska Dagbladet den 18 maj
2018 skriver regeringen: Att byta juridiskt kon ska bli en snabb och enkel
process som i regel inte krdver kontakt med varden.” Vidare skriver man: Vi
vill gora processen enklare for den som tidigt inser att den inte dr fodd i rétt
kropp. De ska inte behova vénta orimligt lange.”

Av lagradsremissen framgick att: ”Lagradet ifrdgasétter starkt om denna
intresseavvigning dr forenlig med artikel 8 i Europakonventionen. Vidare ér
intresseavvigningen svar att forena med regleringen av barnets bésta i
barnkonventionen.” Lagradet betonade dven problem i forhallande till det
grundlidggande fordldraansvaret med anledning av forekomsten av
tvangsomhindertagande av unga vars fordldrar har ifragasatt det riktiga i
diagnos och efterfoljande behandling.

I Uppdrag granskning, dar fragan tas upp i april 2019, siger Statens medicinsk-
etiska rad (Smer):

— Sjukvérden kan for lite om behandlingen och om dem som angrar sig. (Hur
manga dr de? Varfor angrar de sig?)

— Det vetenskapliga underlaget for behandlingen 4r bristfélligt och inte
faktagranskat.

Smer uppmanade senare regeringen att ge ett uppdrag at Likemedelsverket,
Socialstyrelsen och SBU (Statens beredning for medicinsk och social
utvirdering) 1 syfte att stirka kunskapsunderlaget for utredning och vérd av
barn och ungdomar med konsdysfori och om dem som angrar sig. [ en
uppfoljning av SVT och Uppdrag granskning siger Lundstrommottagningen i
Goteborg att de inte har “fullgod evidens for det vi gor” samt att de sedan nagra
ar nodgats erbjuda traumabehandling for dem som angrat sig.

I Socialstyrelsens nationella kunskapsstod fran april 2015 God vard av barn
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och ungdomar med konsdysfori sags att det for kirurgiska ingrepp géller 18-
arsgrins, men:

I lagen regleras endast ingrepp i de primira konsorganen. Det finns inga
aldersgranser i konstillhorighetslagen for nar hormonbehandlingar eller
kirurgiska ingrepp for sekundéra konskarakteristika tidigast kan bli aktuella.”
Det vill séga att flickor kan ges stopphormoner och manligt kdnshormon, och
vice versa, tidigare. Med uttrycket ’sekundira konskarakteristika” menas hér
primért brost, som enligt Uppdrag granskning opererats bort fran 14 ars alder i
Stockholm.

Dagen innan var interpellationsdebatt den 20 september 2019 gav statsradet ett
nytt uppdrag till Socialstyrelsen att analysera den foreslagna dldersgréansen pa
15 ar for om ett kirurgiskt ingrepp 1 konsorganen dr en ldmplig alder eller om
en annan dldersgréns ska gélla. I Socialstyrelsens rapport som ldmnades i april
2020 avrader myndigheten, med hénvisning till avsaknad av forskning, frén en
sankning av gransen for konskorrigerande kirurgi. Man bedomer att det vid en
sankt aldersgréns i dagsldget skulle bli svart att sdkerstilla en fordelaktig
balans mellan nytta och risk, savil for enskilda individer som pa gruppniva”.

Den 6 maj 2021 avsldjade SVT att Karolinska sjukhuset i Stockholm stoppar
hormonbehandling av minderariga patienter med konsdysfori. Enligt sjukhuset
nya riktlinjer &r skélet att dessa behandlingar &dr kontroversiella och kan
innebéra risker:

”KID-teamet i Stockholm var forst i Sverige med att erbjuda
konsidentitetsutredningar for barn och ungdomar. De 6ppnade ar 2000 och dver
700 unga har utretts for konsdysfori. Diagnosticerade har kunnat fa
hormonbehandling vid Karolinska Sjukhuset. I flera reportage har Uppdrag
Granskning lyft bristen pa vetenskaplighet och riskerna med de olika
hormonbehandlingarna. Det ar starka preparat som kan ge allvarlig och
irreversibel hilsopaverkan. Véaren 2019 forsvarade KID-teamets grundare, Per-
Anders Rydelius, behandlingen: 'Behandlingen &r inte experimentell i ordets
bemirkelse. Den foljer en utredningsmodell som har prévats.”

I Karolinskas nya riktlinjer staplas nu de potentiella biverkningarna pa
varandra: kardiovaskuldr sjukdom, benskdrhet, infertilitet, cancer och
trombossjukdom. Sjukhuset skriver ocksa att behandlingen har lag evidens att
na Onskad effekt och att det i dag finns mycket lite kunskap om sikerheten pa
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lang sikt. En annan aspekt ar risken for dnger. I Storbritannien har en ung
kvinna, som i dag angrar sin hormonbehandling, startat en rattsprocess mot
vérden. Den har lett till att en domstol 1 princip stoppat bruket av
pubertetsblockerare och kdnskontrdra hormoner till personer under 18 ar. I
Uppdrag granskning 2019 framtriddde kvinnor som hade &ngrat sin
konsbekriftande behandling. Flera var mycket kritiska mot varden, som de
menade inte tagit sitt ansvar.

”Vaérden vet inte vad dom héller p4 med. Dom har ingen vetenskap bakom
detta. Dom provar pa en ung generation som har hela livet framfor sig. Jag
kénner inte till nagot annat omrade inom medicinen dir man provar en
behandling pa det hér viset”, sa Mika, som lever med konsekvenserna av en
irreversibel hormonbehandling. De nya riktlinjerna tradde i kraft den 1 maj och
innebdr att inga nya minderdriga kommer att f hormonbehandling, annat dn
inom ramen for kliniska studier. For patienter som redan dr under behandling
ska ldkare gora en “noggrann individuell beddmning om behandlingen bor
avslutas eller fortgd”.

I min debatt i september 2019 lyfte jag just fram dessa biverkningar och
frdgade var regeringen hittar vetenskapligt stod for den hér typen av behandling
nér det géller barn.

Mot denna bakgrund 6nskar jag stilla foljande fragor till socialminister Lena
Hallengren:

1. Kommer ministern och regeringen att ga fram med ett lagforslag i
riksdagen i enlighet med sin lagradsremiss att barn ned till 12 ar ska
kunna dndra juridiskt kon och att barn ned till 15 ar ska kunna genomgé
kirurgiska ingrepp 1 konsorganen utan fordldrarnas medgivande och
utan att fordldrarna far insyn i eller information om atgéarderna?

2. BedOmer ministern, mot bakgrund av att Karolinska sjukhuset nu
stoppar hormonbehandling av minderariga patienter med konsdysfori,
att dtgirder bor vidtas for att stoppa verksamheten pa alla sjukhus i
Sverige?

3. Avser ministern att verka for en aldersgrins péd 18 ar for att operera bort
brost?

4. Avser minister att verka for att en aldersgrians pa 25 &r motsvarande
den som géller for sterilisering ska gélla for irreversibla ingrepp i
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konsorganen?

5. Avser ministern att, med tanke pa den stora 6kningen av ungdomar som
far diagnosen konsdysfori de senaste &ren, vidta dtgarder for att
kartlagga hur manga utredningar och behandlingar for konsdysfori som
har pébdrjats och hur trenden ser ut?

6. Kommer ministern att vidta atgirder for att sdkerstélla att sjukvarden
har tillracklig kunskap om behandlingen och om dem som angrar sig
samt for att sdkerstdlla att underlaget for behandlingen ar grundat pa
vetenskap och faktagranskat?

7. Kommer ministern och regeringen att ge Likemedelsverket i uppdrag
att analysera och beforska anvindningen av pubertetshimmande och
konskontréra ldkemedel som sker off-label, det vill sdga dér klinisk
forskning inte genomforts for anvandandet av lakemedlen vid denna typ
av behandling?

8. Kommer ministern att vidta atgérder for att kartligga for hur ménga
minderdriga landets kommuner (socialnimnd och motsvarande) har
fattat beslut om att ett barn ska far padbdrja konskorrigerande behandling
trots att fordldrarna inte ar 6verens samt i hur manga fall kommunerna
(socialndmnd och motsvarande) har fattat beslut om att
tvangsomhinderta minderariga enligt LVU dé vardnadshavare motsatt
sig utredning eller behandling till f61jd av diagnosen konsdysfori?

Mikael Oscarsson (KD)
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Overlimnas enligt uppdrag

Johan Welander
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