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GruRwort des Hessischen Ministers
fur Soziales und Integration

Geschlechtliche Vielfalt ist ein wesentliches Merkmal der menschlichen Natur.
Das Urteil des Bundesverfassungsgerichts zur sogenannten Dritten Option er-
kennt diese Tatsache an und markiert damit einen Paradigmenwechsel. Die Rich-
ter_innen haben klargestellt, dass die geschlechtliche Selbstbestimmung auch im
rechtlichen Sinne zum Kernbereich unserer Identitit zihlt. Unsere Rechtsord-
nung miissen wir nun weiterentwickeln, damit endlich auch jene Personen ihre
Potentiale ungehindert entfalten kénnen, die durch biirokratische Hiirden und
binir geprigte Vorstellungen von Geschlecht bisher daran gehindert wurden und

werden.

Bis wir das in vollem Umfang verwirklicht haben, ist es leider noch ein langer
Weg. Wir setzen uns im Bundesrat dafiir ein, dass die personenstandsrechtlichen
Regelungen der Selbstbestimmung Vorrang geben. Es bleibt aber notwendig,
beharrlich fiir die Akzeptanz geschlechtlicher und sexueller Vielfalt zu werben,
um Ausgrenzung und Stigmatisierung entgegenzuwirken. Auf Grundlage unse-
res Regierungsprogramms und des Hessischen Aktionsplans fiir Akzeptanz und
Vielfalt férdern wir deshalb die Selbstorganisation von LSBT*IQ mit einem eige-

nen Schwerpunkt im Trans* Bereich.

Ohne das auferordentliche zivilgesellschaftliche Engagement von trans* Perso-
nen wiren die Fortschritte der vergangenen Jahre nicht denkbar und auch diese

Broschiire wiirde es nicht geben.

Mein herzlicher Dank und meine besten Wiinsche fiir die Zukunft gelten allen,

die hierzu beigetragen haben! Lassen Sie uns dranbleiben!

Kai Klose

Vorwort

Wie kann ich meinen Vornamen und Personenstand dndern? Wo gibt es die noti-
gen Formulare? Was sind die Voraussetzungen fiir eine angleichende Operation?

Und wo kann ich mich beraten lassen und erhalte Unterstiitzung?

Die vorliegende Broschiire mochte trans® Menschen ein Leitfaden sein und fo-
kussiert dabei auf rechtliche und praktische Aspekte, die viele auf ihrem indi-
viduellen Weg der Transition beschiftigen. Sie informiert iiber den derzeitigen
Stand hinsichtlich Namens— und Personenstandsinderung und iiber medizini-
sche Moglichkeiten der Geschlechtsangleichung. Zu guter Letzt gibt es einen aus-
fithrlichen Anhang mit Literatur, Filmen sowie Informations- und Beratungsan-

geboten.

Somit will unsere Broschiire nicht nur trans* Menschen Informationen geben,
sondern dariiber hinaus als Erginzung der Handreichungen fiir Berater_innen

und Sozialarbeiter_innen, die in diesem Bereich titig sind, dienen.

Die gesamte Schrift beruht auf einem Vortrag des Sozialwissenschaftlers Till
Randolf Amelung. Sein Vortrag zu ,Trans* und Recht” fand im Juli 2016 auf Ein-
ladung der AIDS- Hilfe Darmstadt und des Vereins vielbunt statt, mit dem Ziel
Informationen bereitzustellen, das Thema Trans* in der Bevolkerung sichtbarer
zu machen, Beratungs- und Vernetzungsmoglichkeiten aufzuzeigen sowie Men-
schen zusammen zu bringen. Durch die Herausgabe dieser kostenlosen Broschiire

sollen moglichst viele Menschen erreicht werden.

Ein grofler Dank gilt Till Randolf Amelung, der die Arbeit an dieser Broschiire
mit groflem Engagement begleitete sowie all denjenigen, die mit ihren wertvollen

Hinweisen mafigeblich zum Gelingen der Veroffentlichung beigetragen haben.

Wir wiinschen allen Menschen eine angenehme und informative Lektiire.

Yvonne Bach (AIDS-Hilfe Darmstadt e.V.) & Stefan Kriah (vielbunt eV.)



Begriffsklarungen

Was versteht man unter Trans*?

Trans* (,trans-sternchen) beschreibt alle Menschen, die sich gar nicht oder nur
teilweise mit dem bei ihrer Geburt zugewiesenem Geschlecht identifizieren kon-
nen. Das Gegenteil davon ist Cis. Das sind Menschen, bei denen das korperliche
Geschlecht, das soziale Geschlecht und das geschlechtliche Erleben, zueinander
passen und nicht in krassem Widerspruch zueinander stehen. Die Mehrheit der
Bevolkerung erlebt diese Widerspriiche nicht, oder zumindest nicht im hohen
Mafle. Das schlie8t nicht aus, dass es Cis-Frauen und Cis-Méinner gibt, die gesell-
schaftliche Normen von Minnlichkeit und Weiblichkeit ablehnen und gender-

non-konform leben.

Eine andere Kategorie bzw. eine andere Gruppe sind intersexuelle Menschen.
Darunter sind Menschen gefasst, bei denen korperlich - sei es hormonell, sei es
die Genitalien betreffend, sei es chromosomal — die Geschlechtsmerkmale nicht
eindeutig méinnlich oder weiblich zuzuordnen sind. Viele Menschen stellen ihre
Intersexualitit im Laufe der Pubertiit fest oder auch wenn ein Kinderwunsch auf-

kommt und die Erfiillung ausbleibt.

Ein kleiner - aber trotzdem nicht unbedeutender - Teil sind intersexuelle Men-
schen?, bei denen dies schon als Baby auffiel und bei denen geschlechtsnormieren-
de Eingriffe vorgenommen wurden, sie also grofitenteils schon als Kleinkinder
einem Geschlecht zugewiesen wurden. Auch heutzutage geschieht dies noch. Das
ist insofern fatal, weil es fiir diese Menschen im Erwachsenenalter oft gravierende
Folgen hat, z.B. nétige Nachoperationen, Unfruchtbarmachung oder dem Zufiih-

ren von kiinstlichen Hormonen, weil hiufig auch die Gonaden, die Keimdriisen,




entfernt werden oder wurden. Dadurch entstehen weitere gesundheitliche Prob-
leme, die hiufig mit psychischen Belastungen einhergehen. Da dies sehr massiv

sein kann, sprechen Intersex*verbinde klar von Menschenrechtsverletzungen.

Nun kann es sein, dass fiir manche der Trans*Weg richtig scheint, sie dann aber
z.B. bei den medizinischen Untersuchungen erfahren, dass sie intersexuell sind,
weshalb es zu Uberschneidungen kommen kann. Im Grundsatz sind Trans* und
Intersexualitit aber zwei unterschiedliche Phinomene und unter Umstinden gel-
ten jeweils andere Diagnosen, andere Regelungen oder es braucht besondere me-

dizinische Fachkenntnisse, die nicht in jeder Praxis oder Klinik zu finden sind.

Was genau gehort zu Trans*?

Wir haben zum einen den Begriff trans* Frauen. Darunter verstehen wir Frau-
en, die bei der Geburt als minnlich zugewiesen wurden und die im Laufe ihres
Lebens feststellen, dass sie sich weiblich identifizieren oder fiihlen. Bei trans*
Minnern ist es andersherum, eine Person also die sich als iiberwiegend minn-
lich identifiziert, die aber bei der Geburt dem weiblichen Geschlecht zugeordnet

wurde.

Transgender ist ein Begriff aus dem Englischen und wurde urspriinglich von der
Crossdresserin® Virginia Prince geprigt, als Gegenpol zum eher medizinisch-
pathologisch besetzten Begriff Transsexualitit. Transgender war und ist somit
ausdriicklich ein Begriff fiir diejenigen, die sich nicht in eine medizinische Spira-
le von Begutachtungen begeben und sich keine psychiatrische Diagnose abholen
wollten. Dabei war ganz klar der Fokus auf dem sozialen Geschlechtswechsel, der
sozialen Angleichung. Noch heute wird Transgender von einigen als Alternativ-
begriff gebraucht, um den oft als pathologisierend abgelehnten Begriff ,Trans-
sexualitit® zu vermeiden. Gleichzeitig steht er aber auch fiir Menschen, die sich

nicht einem Geschlecht in der Zweigeschlechtlichkeit zuordnen wollen.

Zusiitzlich hat sich mittlerweile noch der Begriff non-binary / nicht-binir ent-
wickelt. Das sind Menschen, die klar ausdriicken: ,Ich fiihle mich weder weiblich
noch minnlich, bin weder das eine noch das andere und méchte das auch nach

auflen so dargestellt haben und so leben kénnen®.

Letztendlich existiert noch der Begriff transsexuell, mit folgender medizinischer
Definition: Eine Person fiihlt sich nicht als Frau, sondern als Mann oder umge-
kehrt und das ist nur durch medizinische Maffnahmen zu beheben. Dieser Be-
griff ist im ICD-10, dem Klassifikationssystem der Weltgesundheitsorganisation
(WHO) klar definiert. Unter dem Diagnoseschliissel F.64.0 wird ,Transsexualis-
mus” folgendermaflen definiert: ,Der Wunsch, als Angehoriger des anderen Ge-
schlechtes zu leben und anerkannt zu werden. Dieser geht meist mit Unbehagen
oder dem Gefiihl der Nichtzugehorigkeit zum eigenen anatomischen Geschlecht
einher. Es besteht der Wunsch nach chirurgischer und hormoneller Behandlung,
um den eigenen Korper dem bevorzugten Geschlecht so weit wie méglich anzu-
gleichen.” * Mit der fiir 2022 angekiindigten 11. Version des ICD werden sich auch

die Begriffe und Definition dndern. Mehr dazu auf Seite 17.

Was Trans* letztlich alles einschliefit, ist weder exakt noch einheitlich definiert.
Manche Definitionen zihlen Dragqueens, Dragkings sowie intersex-Personen
dazu - es ist also sehr kontextabhingig. Gerade Dragqueens und -kings veran-
schaulichen, wie unscharf die Grenzen sein kdnnen. Unter ihnen befinden sich
einige, die im Laufe ihres Lebens zur Erkenntnis kommen, dass eine Transiti-
on fiir sie erforderlich ist. Grundsitzlich sind alle von ihnen aber in erster Linie
Kiinstler_innen, die mit ihrem Biihnenauftritt einen Teil ihrer Persoénlichkeit
zum Leuchten bringen, diesen aber anschlieffend wieder auf der Bithne zuriick-

lassen.




Namens- und
Personenstandsanderung

Wenn auf der rechtlichen Ebene von Namens- und Personenstandsinderung
gesprochen wird, versteht man darunter die Anderung des Vornamens sowie
die Anderung des Geschlechts, also die Eintragung minnlich oder weiblich in
der Geburtsurkunde. Dies wird in Deutschland durch das Transsexuellengesetz

(TSG) von 1981 geregelt®.

Laut diesem Gesetz miissen folgende Fragen beantwortet werden, damit eine Per-

son ihren Vornamen und ihren Personenstand dndern lassen kann:

,Fiihlt sich der Antragsteller nicht mehr dem bei der Geburt festgestellten Ge-
schlecht zugehorig?”

,Besteht dieser Zwang seit mindestens drei Jahren?”
Wird sich das aller Voraussicht nach nicht mehr dndern?”

In der Regel beauftragt das Amtsgericht zwei Gutachter_innen, die dem Gericht
diese Fragen beantworten miissen. Hierbei handelt es sich erfahrungsgemifl um

Psychiater_innen oder Forensiker_innen.

Bei welcher Behorde der formlose ,Antrag auf Vornamens- und Personenstands-
dnderung nach dem Transsexuellengesetz® gestellt wird, ist von Bundesland zu
Bundesland unterschiedlich und muss individuell in Erfahrung gebracht werden.
In Hessen ist das Amtsgericht Frankfurt am Main fiir die Bezirke der Landge-
richte Darmstadt, Frankfurt am Main, Gieflen, Hanau, Limburg a. d. Lahn und
Wiesbaden zustindig; das Amtsgericht Kassel fiir die Bezirke der Landgerichte
Fulda, Kassel und Marburg.
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Sobald der Antrag vorliegt, wird das Gericht die zwei Gutachter_innen beauftra-

gen.

Das Verfahren kann insofern als problematisch betrachtet werden, da nur jeder
Mensch selbst wissen kann, wer er_sie ist und Gutachter_innen dies niemandem
abnehmen konnen. Fiir das Gutachten wird die Person aufgefordert, Fragen zu
beantworten, die gegebenenfalls in ihre Intimsphire eingreifen. Dabei wird sel-
ten iiber die eigenen Rechte im Verfahren aufgeklirt, auch wenn es beispielsweise

darum geht, welche Fragen beantwortet werden miissen und welche nicht.

Es wurde erst relativ spit anerkannt, dass es trans* Menschen gibt, die im gefiihl-
ten Geschlecht homosexuell sind. Homosexualitit galt lange als Ausschlusskrite-
rium zur Erlangung einer Vornamens- oder Personenstandsinderung und auch
heute noch verschweigen viele ihr Schwul- oder Lesbischsein, um Schwierigkei-

ten zu vermeiden.

Die durchschnittliche Wartezeit fiir das Gutachten betrigt sechs bis neun Mona-
te, kann jedoch von Gericht zu Gericht unterschiedlich sein und ist zudem davon
abhingig, wann die Anhodrung stattfindet. Auch die Sitzungen bei den Gutach-
ter_innen variieren zwischen einem und mehreren. Die fertigen Gutachten soll-
ten in jedem Fall gegengelesen und auf ihre Richtigkeit hin, insbesondere was

Biografie und gegebenenfalls psychische Diagnosen angeht, gepriift werden.

Fiir Kinder und Jugendliche gelten dieselben Regelungen wie fiir Volljihrige, al-

lerdings ist bei ihnen die Zustimmung der Erziehungsberechtigten notwendig.

11
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Zusammenfassung Ablauf:

« Antragsstellung Namens- und Personenstandsinderung (Muster-
formulare und Beispiele finden sich u.a. bei www.trans-ident.de im
Download-Bereich.)

» Gleichzeitig: Antragsstellung Prozesskostenhilfe auch zwecks Ratenzah-
lung (Formulare befinden sich bei den Amtsgerichten, teilweise online

und unter www.hormonmaedchen.de, Downloads & Vorlagen)

» Bestdtigung Antragseingang vom Amtsgericht, ggf. inkl. Zahlungsauf-

forderung, wenn keine Prozesskostenhilfe

« Beauftragung Gutachter_innen durch Amtsgericht (es konnen Vor-

schlige gemacht werden, jedoch keine Garantie, dass Amtsgericht folgt)
» Terminvereinbarung Gutachter_innen
 Anhérung
« Beschluss

Die gesamten Kosten, ohne Prozesskostenhilfe, belaufen sich auf etwa
1.500 Euro. Weitere Kosten, wie die Anderung der Geburtsurkunde,

sind hier noch nicht enthalten.

FAQ_

Was muss der Antrag enthalten?

Fiir den Antrag bené6tigt man Kopien von Personalausweis und Geburtsurkunde.
Am besten legt man auch eine Meldebescheinigung bei. Auferdem muss man
einen Lebenslauf schreiben, in dem man seine Transsexualitit darstellt; wann es
sich bemerkbar gemacht hat, wie sich das Verhiltnis zur Familie entwickelt hat,

wie man heute damit lebt usw.

Darf ich meinen neuen Namen schon vor dem offiziellen Gerichtsbeschluss
verwenden?

Ja, das ist moglich, da keine Betrugsabsicht vorliegt. Man darf auch mit dem neu-
en Namen unterschreiben. Dariiber hinaus ist beispielsweise bereits gerichtlich
bestitigt, dass im Falle geschlechtlich zugeordneter Dienstkleidung — auch ohne
offiziellen Gerichtsbeschluss — die fiir die Person geschlechtlich richtige Berufs-

kleidung gewihlt werden darf.

Darf ich vor dem offiziellen Gerichtsbeschluss neue Dokumente und Zeugnisse
bekommen?

Teilweise ist es moglich, beispielsweise unter Vorlage eines Schreibens des_der
Therapeut_in oder des Ergidnzungsausweises der Deutschen Gesellschaft fiir
Transidentitit und Intersexualitit e.V. (dgti), eine neue Bankkarte, eine neue
Krankenkassenkarte oder neue Zeugnisse zu erhalten®. Hierbei handelt es sich
jedoch um Kulanzregelungen der jeweiligen Einrichtung. Weitere Informationen
s. Sabine Augstein’. Es ist jedoch nicht mdglich ein neues Bankkonto zu eréffnen

oder einen neuen Personalausweis bzw. Reisepass zu beantragen.
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Muss ich die Anderung meiner Dokumente selbst veranlassen?
Ja, man muss alle Anderungen bei der jeweiligen Behorde oder Organisation

selbst veranlassen und ggf. selbst bezahlen.

Darf man sich die Gutachter_innen selbst aussuchen?

Grundsitzlich wird der_die Gutachter_in vom Gericht bestimmt, allerdings kann
man diesbeziiglich auch Vorschlige duflern und der Auswahl ggf. widersprechen.
Man sollte sich daher bereits im Vorfeld iiber Gutachter_innen informieren. So-
fern ein gutes Verhiltnis besteht, ist es ratsam den_die Begleittherapeut_in als

Gutachter_in vorzuschlagen.

Was kann ich tun, wenn der Antrag abgelehnt wird?

Eine Ablehnung oder auch eine vorliufige Vertagung des Antrags ist duflerst sel-
ten. Falls es doch dazu kommen sollte, kann unmittelbar Widerspruch eingelegt
werden oder man kann einen neuen Antrag stellen. Hierzu sollte man ggf. eine

Trans*-Beratungsstelle aufsuchen.

Was kann ich tun, wenn im Rahmen des Gutachtens unangemessene Dinge
(beispielsweise nackt ausziehen) verlangt werden?

In solchen Fillen sollte man sich bei der zustindigen Arztekammer iiber den_
die Gutachter_in beschweren. Das Gericht ist hierfiir nicht zustindig. Hilfreich
ist eine genaue schriftliche Dokumentation der Vorfille als Grundlage der Be-

schwerde.

Gibt es einen Personenstand, fiir Menschen, die sich als nicht-bindr definieren?
Seit 01.01.2020 gibt es den §45b im Personenstandsgesetz (PStG). Nach einem Ur-
teil des Bundesverfassungsgerichts vom 10.10.2017 musste ein positiver dritter
Personenstand eingefithrt werden. Seitdem gibt es neben minnlich und weiblich
die Option ,divers*. PStG 45b ist fiir intersexuelle Menschen vorgesehen. Ande-
rungen sind nun hin zu minnlich, weiblich oder divers moglich, ebenso kann der

Geschlechtseintrag gestrichen werden.

4

Was ist mit dem Of fenbarungsverbot (§5 TSG) gemeint?

Das Offenbarungsverbot legt fest, dass der alte Vorname ohne besondere Griinde
nicht offengelegt oder ausgeforscht werden darf. Dies bezieht sich jedoch nur auf
den Bereich der Verwaltungen und Behorden. Das Gesetz bietet keine rechtliche

Handhabe gegen Diskriminierung im privaten Umfeld.

Was passiert wenn im spiteren Verlauf einer Transition ein Kinderwunsch
aufkommt und umgesetzt wird?

Auch hier fehlt bislang eine klare gesetzliche Regelung. Bislang wurde bei
Schwangerschaft eines trans* Mannes innerhalb von 200 Tagen nach der Per-
sonenstandsidnderung die Namensinderung sowie die Personenstandsinderung
wieder aberkannt. Das ist nicht mehr zwangsldufig der Fall, jedoch wird nach

wie vor der alte weibliche Name in die Geburtsurkunde des Kindes eingetragen.

Darf ich als Minderjahrige_r eine Personenstandsinderung erhalten?
Ja. Die Voraussetzung hierfiir ist, dass beide Elternteile der Anderung zustimmen
und den Antrag stellen. Gelegentlich schaltet sich das Jugendamt in das Verfahren

ein, insbesondere dann, wenn sich die Elternteile uneinig sind.

Konnen nicht-bindre Trans* §45b nach PStG in Anspruch nehmen?

Das PStG spricht von ,Menschen mit einer Variante der Geschlechtsentwick-
lung“. Nachdem unklar war, wie dies zu deuten ist, hat das Bundesinnenministe-
rium im Sommer 2019 klargestellt, dass damit ausdriicklich Menschen gemeint
sein sollen, die im medizinischen Sinn intersexuell sind. Fiir Menschen ohne
Intersex-Diagnose ist, Stand 2019, weiterhin das TSG zustindig. Fiir eine indivi-
duelle Abwigung, was zutreffend ist, empfiehlt sich ggf. der Kontakt zu einer Be-
ratungsstelle. Grundsitzlich muss darauf hingewiesen werden, dass im PStG bis-
her leider kein Offenbarungsverbot enthalten ist. Somit kann es schwierig sein,
Zeugnisse riickwirkend dndern zu lassen. Ebenso wichtig ist, dass viele Kliniken,
die Genital-Operationen bei Trans* durchfiihren, auch die TSG-Gutachten ein-
sehen moéchten, um sich zusitzlich abzusichern. Es ist daher unerlisslich, sich

vorher genau zu informieren 15



Medizinische Moglichkeiten

In Deutschland gibt es verschiedene medizinische Angleichungsmdoglichkeiten,
wie Hormontherapie, geschlechtsangleichende Operationen, Versorgung mit

Hilfsmitteln (Epithesen, Periicken), Logopidie, Epilation und anderen.

Um Zugang zu den oben genannten Moglichkeiten zu erhalten, muss man eine
begleitende Psychotherapie nachweisen. Das heif3t, dass man sich zuerst eine_n
geeignete_n Therapeute_n sucht. Hinweise dazu kann man in einer Trans*-Be-

ratungsstelle erfragen.

Die in Deutschland iiblichen Abliufe und diagnostischen Kriterien werden bis-
lang durch die ,Standards der Behandlung und Begutachtung von Transsexuel-
len” der Deutschen Gesellschaft fiir Sexualforschung (DGfS) von 1997 bestimmt.
Da diese jedoch nicht mehr zeitgemif} sind, wurde 2018 das von einer Kommis-
sion unter der Leitung der DGS erarbeitete Dokument ,Geschlechtsinkongru-
enz, Geschlechtsdysphorie und Trans-Gesundheit: S3-Leitlinie zur Diagnostik,
Beratung und Behandlung” veroffentlicht. Diese Leitlinie wurde nach den Stan-
dards der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachge-
sellschaften (AW MF) entwickelt und hat mit der Klassifikation S3 den héchsten
Evidenzgrad. Das heifit, die Erkenntnisse und Empfehlungen dieser Leitlinie sind
wissenschaftlich sehr gut belegt. Die wichtigste Neuerung ist, dass eine indivi-
dualisierte und bediirfnisorientierte Behandlung im Mittelpunkt steht. Die al-
ten Standards von 1997 fokussierten sich eher darauf, die Eignung fiir eine ge-
schlechtsangleichende Behandlung zu bewerten. In der S3-Leitlinie hingegen
steht die Unterstiitzung des_der Klient_in im Vordergrund, aus den aktuell vor-
handenen Moglichkeiten individuell passende zu finden, um Geschlechtsinkon-
gruenz zu lindern. Auflerdem werden nicht-binire Geschlechter anerkannt und
auf Uberregulierung durch vorgegebene Reihenfolgen von Transitionsschritten

und zeitlichen Fristen verzichtet.
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Diese neue Leitlinie ist sehr auf die kommenden Verinderungen im Klassifikati-
onssystem ,International Statistical Classification of Diseases and Related Health
Problems” (ICD) der Weltgesundheitsorganisation (WHO) abgestimmt. Aktuell
ist noch die 10. Fassung des ICD giiltig, in der Trans* unter ,F.64. Stérungen der
Geschlechtsidentitit® als , F.64.0 Transsexualismus” aufgefiihrt ist. Diese Diagno-
sen wiederum sind den ,Psychischen und Verhaltensstorungen® zugeordnet, was
viele Aktivist_innen fiir die soziale Stigmatisierung von Trans* verantwortlich
machen. Ebenso ist die Einordnung unter ,Psychische und Verhaltensstérungen®
insgesamt unpassend, da sie nicht den Kern des Problems trifft. Im ICD-11 soll
Trans* daher als ,Geschlechtsinkongruenz® bezeichnet und in das neu geschaffe-
ne Kapitel ,Probleme / Zustinde im Bereich der sexuellen Gesundheit” eingrup-
piert werden. Neu eingefiihrt werden soll auch eine Diagnose fiir trans* Kinder
vor der Pubertit, was von einigen Verbinden als stigmatisierend kritisiert wird.
Diese Anderungen werden allerdings erst ab 2022 wirksam. Bis dahin ist noch
die ICD-10 in Kraft. Die Verfasser_innen der neuen S3-Leitlinie weisen deshalb
darauf hin, dass die ICD-10 noch sozialrechtlich bindend ist, obwohl es als ver-

altet gilt.

Die bereits vorliegende S3-Leitlinie sowie die Verinderungen im ICD-11 sind
allerdings nicht die einzigen Neuerungen, die da kommen werden. Fiir Herbst
2020 sind zwei weitere Leitlinien angekiindigt. Zum einen wird die Leitlinie
,Geschlechtsdysphorie im Kindes- und Jugendalter, Diagnostik und Behandlung®
entwickelt, die die bisherige Leitlinie ersetzen soll, in der noch von ,Geschlecht-
sidentititsstérung” die Rede ist. Das zweite neue Leitlinienvorhaben bezieht sich
auf chirurgische Behandlungen bei Geschlechtsinkongruenz sowie Geschlechts-
dysphorie und soll zur Qualititssicherung und -steigerung beitragen. Moglicher-
weise werden die Krankenkassen und der Spitzenverband der Medizinischen
Dienste (MDS) die genannten Entwicklungen abwarten, bevor sie ihre Begut-
achtungsanleitung von 2009 iiberarbeiten, die auf den Standards der DGfS von
1997 beruhen. Im spitesten Falle ist damit erst 2022 mit Einfithrung des ICD-11
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zu rechnen.

Daher beruhen die folgenden Informationen zu den medizinischen Moglich-
keiten und ihre Beantragung bei den gesetzlichen Krankenkassen noch auf den

Standards von 1997 und der Begutachtungsanleitung von 2009.

Trans*ménnliche Personen
Hormontherapie mit Testosteron, Angleichung der Brust, Entfernung der Eier-
stocke und der Gebirmutter, Penisaufbau oder Penisformung aus der vergréfier-

ten Klitoris, alternativ eine Epithese aus Silikon.

Trans*weibliche Personen

Hormontherapie mit Estradiol und ggf. Progesteron (Hormontherapie insgesamt
etwas komplizierter als bei trans*minnlichen Personen, da ggf. mehrere Pripara-
te nétig sind), Brustaufbau, Kehlkopfverkleinerung, Stimmbandverkiirzung oder

Logopidie, Epilation der Barthaare, Vaginoplastik.

Generell muss jede_r selbst entscheiden welche Behandlungen er_sie in Anspruch
nehmen mochte, da es sich teilweise um schwerwiegende Eingriffe handelt und
Kenntnisse iiber die jeweiligen Langzeitfolgen bislang fehlen. Gerade bei den Ge-
nitaloperationen kénnen nach einigen Jahren Probleme auftreten, die weitere Be-
handlungen zur Folge haben oder schlimmstenfalls nicht mehr behoben werden
kénnen. Weitere Forschung und Erfahrungsaustausche sind nétig, um Kompli-

kationen so gut wie moglich zu vermeiden.

Hinsichtlich der Kosteniibernahme ist die Krankenkasse dann verpflichtet zu
zahlen, wenn der Leidensdruck der Person durch den_die Begleittherapeut_in
attestiert ist. Ebenfalls wird die Diagnose ,F 64.0: Stérung der Geschlechtsidenti-

tit“ von der Krankenkasse erwartet.

Die Bewilligung einer Hormontherapie erfolgt ausschliellich iiber die Indikati-

on des_der Therapeut_in. Die Hormone sollte man nicht bei der Krankenkasse
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beantragen, sondern man sollte einen Arzt aufsuchen und die Therapie einleiten
lassen. Sollte ein Arzt die Beantragung bei der Krankenkasse verlangen, ist es
ratsam eine Beratungsstelle aufzusuchen. Die Beantragung fiithrt zu Komplikati-

onen und Verzégerungen.

Fiir die Bewilligung einer Operation miissen insgesamt 18 Monate Begleitthe-
rapie und mindestens sechs Monate Hormontherapie nachgewiesen werden. In
der Regel mochte die Krankenkasse die Gutachten aus dem Verfahren zur Perso-
nenstandsinderung und den transsexuellen Lebenslauf einsehen. Zudem werden

Nachweise iiber vorangegangene Arztgespriche gefordert.

Dabher sollten bereits im Vorfeld Informationen eingeholt und entschieden wer-

den, wo und von wem die Behandlungen durchgefiihrt werden sollen.

Die bestehenden Regelungen werden seit Langem scharf kritisiert. Nach dem
internationalen Klassifikationssystem der Weltgesundheitsorganisation (WHO)
beschreiben F-Diagnosen nach ICD-10 psychische und Persénlichkeitsstorun-
gen. Schliefilich fiithlen sich die Menschen nicht personlichkeitsgestort und auch
Psychiater_innen wie Udo Rauchfleisch® argumentieren, dass transsexuelle Men-
schen nicht hiufiger unter psychischen Erkrankungen leiden als nicht-transsexu-
elle. Die Problemlagen von trans* Menschen liegen vielmehr nicht in der Persén-
lichkeit, sondern im Korper. Es ist von daher unangemessen, trans* Menschen
mit einer psychiatrischen Diagnose zu stigmatisieren. Im zukiinftigen ICD-11 ist

eine neue Platzierung der Diagnose geplant.

Anmerkung: Die dargelegten Informationen beziehen sich auf die gesetz-
liche Krankenversicherung. Der medizinische Dienst der Krankenkassen
(MDK) hat im Jahr 2009 Richtlinien aufgestellt, in denen ein Ablaufschema

zur Begutachtung der Antrdge festgelegt wurde. Dieses Schema kann im
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Internet eingesehen und heruntergeladen werden’. Man sollte sich dieses
Dokument sorgfdltig durchlesen, denn darin ist beschrieben, welche Doku-
mente fiir die Antragsstellung jeweils nétig sind und welche Fragestellun-
gen die Indikationen, Berichte und weitere Dokumente beantworten sollen.
So kann man es vermeiden, unvollstindige Antrdage einzureichen. Daneben
gibt es weitere Kostentriger wie private Krankenkassen, Beamtenbeihilfen
etc, deren Regelungen zu beachten sind und bei denen ebenso spezifische
Schwierigkeiten auftreten konnen. Man sollte sich an Beratungsstellen oder
Internetforen wenden, da bereits eine Vielzahl an Erfahrungswerten vor-

handen sind.

Grundsatzliches zur Antrags-
stellung bei der Krankenkasse

Bei der Antragsstellung ist zu beachten, Dokumente nur in Kopie einzureichen,
am besten per Einschreiben mit Riickschein. Die gesamte Kommunikation sollte

schriftlich erfolgen, sodass bei Schwierigkeiten alles nachgewiesen werden kann.

Sollte auf die verpflichtende Begleittherapie verzichtet werden, kann die Kran-
kenkasse Probleme bereiten. Bis man beim Bundessozialgericht ein Verfahren
einleiten kann, um dagegen zu klagen, hat man die 18-monatige Therapie unter
Umstinden schon abgeleistet. Es ist verstindlich, wenn man keine ungewollte
Begleittherapie absitzen mochte, jedoch sollte man das Vorgehen sorgfiltig ab-

wigen.

Viele Antrige scheitern daran, dass Indikationen nicht argumentativ im Sinne

der Krankenkassen formuliert wurden. Auch sollten kosmetische Argumente
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vermieden werden, da die Antrige sonst Gefahr laufen, abgelehnt zu werden.
Unterstiitzung hierbei bieten Beratungsstellen und Internetforen. Zudem fordern
die Krankenkassen auch einen transsexuellen Lebenslauf an. Diesen kann man
nutzen, um darzulegen, dass man gut informiert ist und wie die Mafinahmen eine

Verbesserung schaffen kénnen.

Wozu eigentlich der MDK? Der Medizinische Dienst der Krankenkas-
sen ist dafiir zustdndig, medizinische und pflegerische Leistungen dahinge-
hend zu bewerten, ob sie den Grundsdtzen der gesetzlichen Krankenversi-
cherung entsprechen. Diese Grundsditze sind im Fiinften Sozialgesetzbuch
festgehalten. Das heifst, Behandlungen miissen dem anerkannten Stand
der Medizin und dem Gebot der Wirtschaftlichkeit gerecht werden. Durch
MDK-Begutachtungen sollen unnitige und schddliche Behandlungen ver-

mieden werden.

Checkliste fir meinen OP-Antrag
o Anschreiben

« eigener biografischer Bericht/persinliche Stellungnahme (vgl. Transsexueller

Lebenslauf fiir Vornamensdnderung/Personenstandsinderung)

» Bericht des behandelnden Psychotherapeuten, ggf. erginzender psychiatrischer
Bericht, sofern die Begleittherapie bei einem_einer Psycholog_in erfolgte

« beide TSG-Gutachten (optional)
» fachdrztlicher Befund iiber Verlauf und Dauer der Hormontherapie
« urologischer oder gyndkologischer Befund inkl. Ausschluss von Intersexualitdt,

» fachdrztliche Befunde von geeigneten Chirurg_innen je nach beantragter Leis-

tung (z. B. Mastektomie, Hysterektomie, Stimmband-OP, Genital-OP).
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FAQ_

Ich will keine Begleittherapie machen. Gibt das spater Probleme?
Ja. Insbesondere der Medizinische Dienst der gesetzlichen Krankenkassen setzt

strikt die 18 Monate Begleittherapie voraus.

Was mache ich, wenn mein Antrag abgelehnt wird?

Zunichst sollte man das Gutachten des MDK anfordern. Gemif} §25 Sozialgesetz-
buch (SGB X) hat man das Recht auf Akteneinsicht. Sehr oft liegt eine Ablehnung
an fehlenden oder nicht ausreichend formulierten Unterlagen. Wenn das auch
bei dem eigenen Antrag der Fall ist, dann lieber keinen Widerspruch einlegen.
Stattdessen sollte man die im Gutachten benannten Mingel abarbeiten und dann
einfach einen neuen Antrag mit nun vollstindigen Unterlagen stellen. Ggf. sollte
man sich dabei von dem_der begleitenden Therapeut_in oder einer Trans*-Be-
ratungsstelle unterstiitzen lassen. Man muss keine Wartezeit beachten und kann
jederzeit einen neuen Antrag stellen. Der Vorteil ist, dass dann wieder die Fristen
gelten, innerhalb derer die Krankenkassen den Antrag bearbeiten miissen. Ein
Widerspruch empfiehlt sich eher dann, wenn die Unterlagen eigentlich komplett

sind und den Erfordernissen der Begutachtungsanleitung entsprechen.

Was mache ich, wenn die Krankenkasse das Verfahren absichtlich behindert?
Sofort in der Zentrale beschweren und die Abgabe an eine_n neue_n Sachbear-
beiter_in fordern. Auferdem detailliert Griinde fiir die Annahme einer absichtli-

chen und unbegriindeten Behinderung des Verfahrens anfiihren.

Ich bin nicht-bindr und mochte ausgewdhlte medizinische Eingriffe. Geht das?

Nicht ohne Weiteres. Das Bundessozialgericht gab 2010 einer Krankenkasse
Recht, die einer nicht-biniren Person die Kosteniibernahme eines chirurgischen
Eingriffs verweigerte. Die Begriindung war, dass es keine nicht-biniren Perso-
nenstinde gibe. Daher sollte bei einer Indikation vermieden werden, von nicht-
binirem Geschlechtsempfinden zu sprechen. Hierfiir ist ein_e erfahrene_r The-
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rapeut_in zu suchen.

Ich will mich im Ausland oder in einer Privatklinik operieren lassen. Habe ich
ein Recht auf Ubernahme der Kosten?
Grundsitzlich nicht. Man kann es aber iiber eine gut begriindete Einzelfallent-

scheidung versuchen.

Die Kosteniibernahme ist zeitlich befristet. Wie ist dies zu bewerten?
Das ist eher negativ. Gerade bei Genitaloperationen sind die Wartezeiten lang,
sodass bei der Krankenkasse die Entfristung der Kosteniibernahme erwirkt wer-

den sollte.

Sollte man so viel wie moglich beantragen, auch wenn man zum jetzigen Zeit-
punkt nicht alle Eingriffe machen lassen mochte?

Ja, denn eine Bestitigung einer vorhandenen Kosteniibernahme ist leichter zu
erwirken, als eine neue. Auflerdem sollte man die verschiedenen Eingriffe nicht
einzeln auffiithren, sondern alle geschlechtsangleichenden Operationen und mog-

liche Korrekturen beantragen.

Was ist die sogenannte Genehmigungsfiktion?
Diese ist in § 13 Abs. 3a Sitze 1-4 Sozialgesetzbuch 5 beschrieben. Darin heifdt
es, dass die Krankenkasse ein Antragsverfahren innerhalb eines angemessenen

Zeitraums bearbeiten muss.

»Die Krankenkasse hat iiber einen Antrag auf Leistungen ziigig, spdtestens bis zum Ab-
lauf von drei Wochen nach Antragseingang oder in Fdllen, in denen eine gutachtliche
Stellungnahme, insbesondere des Medizinischen Dienstes der Krankenversicherung (Me-
dizinischer Dienst), eingeholt wird, innerhalb von fiinf Wochen nach Antragseingang zu
entscheiden. Wenn die Krankenkasse eine gutachtliche Stellungnahme fiir erforderlich
hdlt, hat sie diese unverziiglich einzuholen und die Leistungsberechtigten hieriiber zu
unterrichten. Der Medizinische Dienst nimmt innerhalb von drei Wochen gutachterlich
Stellung.
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Wird ein im Bundesmantelvertrag fiir Zahndrzte vorgesehenes Gutachterverfahren
durchgefiihrt, hat die Krankenkasse ab Antragseingang innerhalb von sechs Wochen zu
entscheiden; der Gutachter nimmt innerhalb von vier Wochen Stellung. Kann die Kran-
kenkasse Fristen nach Satz 1 oder Satz 4 nicht einhalten, teilt sie dies den Leistungsberech-
tigten unter Darlegung der Griinde rechizeitig schriftlich mit. Erfolgt keine Mitteilung

eines hinreichenden Grundes, gilt die Leistung nach Ablauf der Frist als genehmigt.

Beschaffen sich Leistungsberechtigte nach Ablauf der Frist eine erforderliche Leistung
selbst, ist die Krankenkasse zur Erstattung der hierdurch entstandenen Kosten verpflich-

“«

tet.

Tritt dieser Fall ein, so kann man zunichst selbst seine Operationen bezahlen und
sich spiter das Geld zuriickerstatten lassen. Dies ist aber eher finanziell besser
gestellten Personen zu empfehlen. Allen anderen ist zu raten, die Bewilligung

abzuwarten, bzw. diese bei der Krankenkasse anzumahnen.

Ich will eine gesichtsfeminisierende Operation.

Gibt es dafiir eine Kosteniibernahme durch die Krankenkasse?

Nicht grundsitzlich, da derlei Operationen als rein kosmetisch angesehen wer-
den. Allerdings kann man medizinischen Rat einholen, ob beispielsweise eine

Operation an der Nase medizinisch notwendig ist.

Werden Kinderwunschbehandlungen iibernommen?

Die Krankenkassen iibernehmen die Kosten einer Kinderwunschbehandlung nur
dann, wenn das Paar verheiratet ist und fiir die Behandlung kein Fremdsperma
notwendig ist. Ebenso werden nur heterosexuelle Paare unterstiitzt. Leihmutter-
schaft ist in Deutschland ausnahmslos verboten. Auch das Konservieren eigener
Eizellen oder von eigenem Sperma muss komplett selbst finanziert werden. Hier-
zu ldsst man sich bei Bedarf am besten in einer aufgeschlossenen Kinderwunsch-

praxis beraten.
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Exkurs Gesundheit

Gesundheit reduziert sich fiir trans* Menschen nicht ausschlief}lich auf Behand-
lungen im Rahmen einer Geschlechtsangleichung. Ebenso wichtig sind auch
die Themen ,psychosozialer Stress” und ,sexuelle Gesundheit®, die in Deutsch-
land bisher vernachlissigt wurden, wenn es um die Gesundheitsversorgung von

trans® Menschen geht.

Psychosozialer Stress: Das Coming-Out und der Angleichungsprozess konnen
eine sehr anstrengende und herausfordernde Phase sein, in der man auch Riick-
schlige und Verlust sozialer Kontakte verkraften muss. Auch nach dem individu-
ellen Angleichungsprozess kann es immer noch zu Situationen kommen, in de-
nen man Ablehnung, Ausgrenzung, Diskriminierung oder Gewalt erfihrt. Hier
ist es wichtig, gut fiir sich zu sorgen und sich einen wohltuenden Umgang mit

Stress anzueignen.

Sexuelle Gesundheit: Sexualitit ist fiir viele trans®* Menschen ein schwieriges
Thema. Viele von ihnen hatten vor ihrem Coming-Out und ihrer Angleichung
Schwierigkeiten, eine erfiillende Sexualitit zu erleben und zu genieflen. Nicht
wenige entdecken daher erst nach der Angleichung ihre Sexualitit und werden
sich ihrer sexuellen Bediirfnisse bewusst. Auch kann sich die Sexualitit noch ein-
mal verindern. Gerade die Hormontherapie ist dabei ein entscheidender Faktor.
Bei trans* Minnern steigt die Libido durch Testosteron sehr hiufig, bei trans*®
Frauen nimmt sie teilweise ab. Dadurch konnen sich auch Bediirfnisse verindern,
wie und mit wem man sexuell aktiv sein mochte. Das kann vor allem fiir beste-
hende Partnerschaften eine grofie Belastungsprobe bedeuten. Es kann auch fiir
sich selbst herausfordernd sein, wenn man beispielsweise als trans* Mann plotz-
lich Interesse an passivem Vaginalsex entwickelt oder als trans® Frau feststellt,

jetzt mit dem Penis leben zu kénnen.
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Die genitalangleichenden Operationen bringen ebenfalls Verinderungen mit
sich. Nach deren Abschluss muss hiufig neu entdeckt werden, auf welche Wei-
se man nun am besten zum Orgasmus kommen kann und welche Berithrungen
als erotisch empfunden werden. Manchmal jedoch kénnen Komplikationen dazu

fithren, dass man nur teilweise erotische Sensibilitit im Genital entwickeln kann.

Wenn unerwiinschte Auswirkungen der medizinischen Behandlungen auf die
eigene Sexualitit auftreten, sollte man sich nicht scheuen, dariiber mit dem_der
jeweiligen Arzt_Arztin zu sprechen, damit eine Losung gefunden werden kann.
Auch trans* Menschen haben ein Recht auf eine erfiillte Sexualitit! Im Hinblick
auf chirurgische Mafnahmen sollte man unbedingt Fragen rund um Sexualitit
mit zum Vorgesprich nehmen, die einem wichtig sind. Gerade bei der Phallo-
plastik fiir trans* Minner gibt es widerspriichliche Aussagen, ob damit aktiver

Analsex moglich ist oder nicht.

Fiir alle sexuell aktiven Menschen ist es wichtig, sich {iber sexuell iibertragbare
Infektionen (STIs) und HIV zu informieren und regelmifig testen zu lassen. Lei-
der gibt es in Deutschland bisher nur wenig Infomaterialien, die sich an Trans*
richten. Bis jetzt haben vor allem die Trans*-Beratungsstelle der Ziircher AIDS-
Hilfe und das Projekt ,Ich weif was ich tu der Deutschen Aidshilfe e.V. online
sehr gute Infos zusammengestellt. Der Verein Trans*Recht e.V. hat die Broschiire
JInformationen zu Kérper, Sexualitit und Beziehung fiir junge Trans*Menschen®
herausgegeben'. Eine individuelle und vertrauliche Beratung zu den Ubertra-
gungswegen und Schutzmoglichkeiten bietet auch die AIDS-Hilfe vor Ort. Aller-
dings haben viele trans* Menschen Schwierigkeiten, geeignete Arzte_Artinnen
zu finden, wenn es um entsprechende Vorsorgeuntersuchungen geht, die iiber
eine Blutabnahme hinausgehen. Was besagte Vorsorgeuntersuchungen anbe-
trifft, konnen sowohl geschlechtsbezogene Leistungen ohne geschlechtsorganbe-

zogenen Inhalt als auch mit einem solchen inzwischen unkompliziert abgerechnet
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werden. Die Kassenirztliche Bundesvereinigung hat die Abrechnungsmdoglich-
keiten entsprechend geindert. Darauf kann man Arzt_innen bei Bedarf hinwei-
sen. Die ortlichen AIDS-Hilfen oder Trans*-Beratungsstellen kénnen dabei hel-
fen, aufgeschlossene und kompetente Arzt_innen im Umkreis zu finden. Eine
frithe Erkennung von STIs und HIV kann die Behandlung wesentlich erleichtern

und schwerwiegende Folgen fiir die Gesundheit vermeiden!
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Verwendete Quellen

Augstein, Maria Sabine (1995): Zur Rechtsstellung Transsexueller nach dem
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TrIQ-Projekt: Antidiskriminierungsarbeit & Empowerment fiir Inter* (2015):

Inter und Sprache — Von Angeboren bis Zwitter. Online verfiigbar.

Sachliteratur

Zum Einstieg empfehlen wir das Standardwerk von Udo Rauchfleisch ,Trans-
sexualitit — Transidentitit. Begutachtung, Begleitung, Therapie.” Inzwischen
gibt es eine Vielzahl von Publikationen, die unterschiedliche Themen rund um
Trans* behandeln. Dieser Vielfalt konnen wir in dieser Broschiire nicht gerecht
werden und verweisen deshalb auf das Regenbogenportal des Bundesministe-
riums fiir Familie, Senioren, Frauen und Jugend. Dort wurde zu vielen The-
menfeldern eine Fiille von Material zusammengetragen. Ebenso kann man iiber
dieses Portal bundesweit nach Selbsthilfegruppen und anderen Anlaufstellen

suchen.
Die Adresse des Regenbogenportals: www.regenbogenportal.de

Eine weitere Quelle, insbesondere fiir wissenschaftliche Publikationen, ist das
~Wissensportal LSBT12“ der Fachhochschule Dortmund. Der Schwerpunkt die-

ses Portals liegt auf den Themenfeldern Gesundheit und soziale Teilhabe.

Die Adresse des Wissensportals LSBTI2: www.wissensportal-Isbti.de.
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Gino, Alex (2016): George. S. Fischer.
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Schmitz, Ka / Schmitz-Weicht, Cai (2013): Wie Lotta geboren wurde. Atelier 9
3/4.

Thiele, Jens (2004): Jo im roten Kleid. Hammer.
Walton, Jessica (2016): Teddy Tilly. Fischer Sauerlinder.

Usling, Rabea-Jasmin; Weif, Linette (2017): Prinzessin? Kinderbuch zum Thema

Transidentitit. Chilli.
Williamson, Lisa (2015): Zusammen werden wir leuchten. Fischer.
Biicher fiir Eltern

Brill, Stephanie / Pepper, Rachel (2016): Wenn Kinder anders fiihlen - Identitit

im anderen Geschlecht: Ein Ratgeber fiir Eltern. Ernst Reinhardt.

Keins, Peter (2015): Trans*Kinder. Eine kleine Fibel. CreateSpace Independent

Publishing Platform.

Rauchfleisch, Udo (2013): Anne wird Tom — Klaus wird Lara — Transidentitit /

Transsexualitit verstehen. Patmos.
Filme fiir Eltern und Jugendliche
Midchenseele, Kurzfilm, Deutschland, 2017.

Der Film wird von der Bundeszentrale fiir politische Bildung kostenfrei in der
Online-Mediathek angeboten: http://www.bpb.de/gesellschaft/gender/ geschlechtli-
che-vielfalt-trans/267893/film-spezial-maedchenseele.

Die Bundeszentrale fiir politische Bildung bietet aufserdem Materialien und Hand-
reichungen fiir den Einsatz des Films in Unterricht und Bildungsarbeit an, die

ebenfalls kostenfrei verfiigbar sind.
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Aus Ky wird Niels, Folge 6 der Serie ,Dem Kummer zum Trotz®, Niederlande,

2013.
Girl, Spielfilm, Belgien, 2018.
Weitere Biicher, Zeitungsartikel und Fernsehberichte fiir Eltern von trans* Kin-

dern und Jugendlichen gibt es auf der Website von Trakine e.V.

Informations- und Beratungsangebote -
deutschlandweit

ABqueer: Aufklirung und Beratung zu lesbischen, schwulen, bisexuellen und

transgender Lebensweisen. www.abqueer.de.
Antidiskriminierungsstelle des Bundes: www.antidiskriminierungsstelle.de

Deutsche Gesellschaft fiir Transidentitit und Intersexualitit e.V.: Die DGTI

bietet u.a. Erginzungsausweise an. www.dgti.org.

Hormonmaedchen ist eine sehr informative Website rund ums Thema Trans-

sexualitit inkl. diverser Downloads und Vorlagen. www.hormonmaedchen.de.

LesMigraS Antidiskriminierungs- und Antigewaltbereich der Lesbenberatung

Berlin e.V. http://lesmigras.de/.

Trakine e.V. ist ein internationaler Verein von Eltern und Familienangehorigen
von minderjihrigen trans* Kindern. ,Unseren Kindern ein gliickliches Leben frei
von Stigmatisierung und Ausgrenzung zu erméglichen und ihnen das Gefiihl zu
geben, geliebt und unendlich wertvoll zu sein, ist unser Anliegen®. www.trans-

kinder-netz.de.

Transfamily ist ein Zusammenschluss transsexueller Menschen, ihrer Partner_

innen und Angehorigen aus dem Raum Duisburg und K6In. www.transfamily.de.
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TransInterQueer e.V. gewihrleistet ein professionelles Beratungsangebot in den
Bereichen Transgender, Intersex und Queer. TrlQ bietet Bildungs- und Aufkli-
rungsarbeit zu Trans- und Intergeschlechtlichkeit sowie zu queeren Lebenswei-

sen in Berlin. www.transinterqueer.org.

TransMann e.V. ist ein bundesweiter, gemeinniitziger Verein mit Regionalgrup-

pen und Stammtischen in ganz Deutschland. www.transmann.de.

Informations- und Beratungsangebote -
Darmstadt und Umgebung

AIDS-Hilfe Darmstadt e.V.

www.darmstadt.aidshilfe.de, E-Mail: info@darmstadt.aidshilfe.de.

vielbunt - queere community darmstadt. Jugendarbeit, Kultur, Queer-Poli-
tik, Selbsthilfe, Aufklirung, Bildung, Beratung, Sport und vieles mehr.

www.vielbunt.org, E-Mail: info@vielbunt.org.

Queeres Zentrum Darmstadt von vielbunt e.V.: Treffpunkt fiir Lesben,
Schwule, Bisexuelle, Trans® und Inter. Offene Jugendarbeit, Beratung, kulturelle
Veranstaltungen und Informationsabende.

www.queereszentrum-darmstadt.de.

Jugendgruppe trans*egal: Offenes Treffen fiir trans* Jugendliche von 14 — 26
Jahren. Jeden dritten Donnerstag im Monat von 18 bis 20 Uhr im Queeren Zen-
trum Darmstadt.

www.vielbunt.org/trans-jugendgruppe/.
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Sei trans* Du von vielbunt e.V. im Queeren Zentrum Darmstadt. Offene
Treffen fiir trans™ Personen, bei denen das Wohlfiihlen in der eigenen Haut an
erster Stelle steht. Die Tiiren stehen allen offen, die sich im grofen Spektrum
des Trans*Seins wiederfinden.

www.vielbunt.org/sei-trans-du/, E-Mail: trans@vielbunt.org.

Kim & Alex: Initiative fiir Eltern von trans*Kindern und Jugendlichen von
vielbunt e.V.

www.vielbunt.org/kimalex, E-Mail: eltern@vielbunt.org.

LSBT*IQ Netzwerk Siidhessen von vielbunt e.V. im Queeren Zentrum
Darmstadt: Beratung, Vernetzung und Unterstiitzung von Akteur_innen in
Siidhessen.

www.vielbunt.org/netzwerk/, E-Mail: info@lsbtig-suedhessen.net.

queerformat von profamilia Riisselsheim: Beratung, Workshops und Inter-
essenvertretung fiir LSBT*IQ im Landkreis Grof3-Gerau.
www.queerformat-profamilia.de

E-Mail: queerformat.ruesselsheim@profamilia.de.

M6Wa Queerbeet im Integrationsbiiro der Stadt in Mérfelden-Walldorf: Eh-
renamtliche Beratung mit einer wochentlichen Sprechstunde.

E-Mail: moewaqueerbeet@gmail.com.

Bar jeder Sicht, Mainz: Kultur- und Kommunikationszentrum fiir Lesben,
Schwule, Bisexuelle, Trans* und Intersexuelle. Die Gruppe “DasDieDer — Initia-
tive fiir Geschlechtervielfalt” trifft sich jeden dritten Freitag im Monat um 19.30
Uhr in der Bar jeder Sicht.

www.sichtbar-mainz.de, E-Mail: DasDieDer@gmx.de.
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MainzT§, Mainz, Selbsthilfegruppe fiir transidente Menschen jeden 4. Sonntag
eines Monats um 19:00 Uhr in der Bar jeder Sicht.

E-Mail: sandra.mielke@dgti.org.

Eltern homo-, bi- und transsexueller Kinder, Mainz: Treffen in ungeraden
Monaten am 3. Dienstag des Monats um 19:30 Uhr in der Bar jeder Sicht.

www.sichtbar-mainz.de.

JuLe-Treff im LIBS (Lesben-Informations- und Beratungsstelle), Frankfurt:
Offener Treff fiir Mddchen*, junge Frauen* und Transgender zwischen 14 und
25 Jahren, die sich (auch) in Méddchen* und junge Frauen* verlieben, sowie Mid-
chen* und junge Frauen*, die fragend und suchend in Bezug auf ihre sexuelle
und/oder geschlechtliche Identitit bzw. Selbstdefinition sind.

https://juletreff.tumblr.com, E-Mail: jule@libs.w4w.net.

Kompetenzzentrum Transidentitit und Diversitit, Frankfurt am Main und
Gieflen: Zentrale Anlaufstelle fiir Beratung, Vernetzung, politische und berufli-
che Bildung zum Themenbereich Trans* und Intersexualitit.

www.dgti.org, E-Mail: heike.zimmermann@dgti.org.

Transgender Freundeskreis Frankfurt: Zusammenschluss von Transgen-
dern jedweder Herkunft aus dem Rhein-Main-Gebiet und dariiber hinaus. Die
Mitglieder kommen regelmifig in lockerer Runde zusammen, um sich auszu-
tauschen und sich gegenseitig zu unterstiitzen.

www.tgf-frankfurt.de, E-Mail: kontakt@tgf-frankfurt.de.

Trans-Ident e.V.: Beratungsstelle zur Unterstiitzung von Menschen mit transi-
denten Empfinden, regelmifige Gruppentreffen in Frankfurt.

www.beratungsstelle.trans-ident.de, E-Mail: info@frankfurt.trans-ident.de.
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TR ANS*ID, Frankfurt: Beratungs- und Gesprichsangebot von Trans* fiir
Trans*. Vertrauliche auf Wunsch auch anonyme Beratung im persénlichen
Gesprich, am Telefon oder online.

www.frankfurt-aidshilfe.de/content/transid, E-Mail: transid@ah-frankfurt.de.

Amt fiir multikulturelle Angelegenheiten, Frankfurt, inkl. Koordinierungs-
stelle fir LSBTIQ- Themen, wirkt an der Schnittstelle zwischen Verwaltung,
Politik, Stadtbevélkerung und LSBTIQ-Communities.

www.amka.de, E-Mail: LSBTIQ@stadt-frankfurt.de.

Plus. Psychologische Lesben- und Schwulenberatung Rhein-Neckar e.V. Eine
psychologische Beratungsstelle auch fiir transsexuelle Mianner und Frauen,
Transgender Menschen, Intersexuelle Menschen, Queere Menschen.

www.plus-mannheim.de, E-Mail: team@plus-mannheim.de.

TransAlive Selbsthilfegruppe fiir trans* Menschen, Das Angebot umfasst
Hilfestellung fiir Transsexuelle und deren Angehérige sowie die Beratung in
allen Fragen beziiglich Transsexualitit bzw. Transidentitit.

https://aidshilfewiesbaden.de/transalive.

Antidiskriminierungsstelle Hessen, angesiedelt als Stabsstelle im Hessischen
Ministerium fiir Soziales und Integration, Wiesbaden.

E-Mail: antidiskriminierungsstelle@hsm.hessen.de.
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darmstadt.aidshilfe.de

vielbunt.org
vielbunt.org/netzwerk
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