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istanbul Tip Fakiiltesi

Cinsel Kimlik Hognutsuzlugu Takip ve Raporlama Protokolii

ilk miracaat Adli Tip Endokrinoloji Uroloji Plastik Cerrahi

Mahkeme\
e
Psikiyatri

Takip ve raporlama siireci, mahkemenin yénlendirmesi ya da kisisel basvuru yoluyla
Psikiyatri Anabilim Dali'nda baslar. Diger branslara basvuru olmasi durumunda
basvuran yine Psikiyatri Klinigi'ne yonlendirilerek siirece dahil olmasi saglanir. y
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[Psikiyatrik degerlendirme

e Anamnez ve cinsel gelisim oykisu alinir.

¢ Hem gelisim 6ykusiniin alinmasi hem de ailenin tutumunun ve sirece olasi
katkilarinin belirlenebilmesi icin aileyle gériisme talep edilir. Gortiismeyi kabul eden
ve gelebilen aile de gorismede ve karar asamasinda yer alir.

¢ Hasta psikotik bozukluk, agir kisilik bozuklugu, bilissel yetersizlik tanilari agisindan
degerlendirilir ve bu tanilar dislanir. Ayirici taniyi kolaylastirmak agisindan gerekli
durumlarda Rorschach ve MMPI testleri, bilissel yetersizlik sliphesi olanlardan ise
1Q testi istenir.

* Biyolojik olarak kadin ise Jinekoloji klinigi ile, biyolojik olarak erkek ise Uroloji
Klinigi ile konsulte edilir.

[Jinekoloji ve Uroloji konsiiltasyonlari

e Hasta muayene edilerek anatomik, fizyolojik, endokrinolojik ve genetik agidan
degerlendirilir. Degerlendirme sonucu psikiyatriye bildirilir.

[Psikiyatrik degerlendirme toplantisi

¢ Bu toplantida basvuran bireyin anamnezi, konsiltasyon notlari ve psikometrik
testleri degerlendirilerek tanisi kesinlestirilir.

e Cinsel kimlik hognutsuzlugu tanisi alanlar, en az 6 aylik bir psikiyatrik izlemin
ardindan yapilan degerlendirmeyi izah eden bir rapor ile Endokrinoloji ve
Metabolizma Hastaliklari departmanina hormon tedavisi icin yonlendirilir.
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Endokrinoloji ve Psikiyatri'den es zamanli takip slreci

* Hormon tetkikleri ve karyogram istenir.

* Cinsel farkhlasma kusurlarini ayirt etmek amaciyla endokrinolojik testler
tamamlandiginda, basvuran kisinin durumu hormon tedavisine baslanmadan once
konseyde degerlendirilir.

* GnRH analogu veya hormon tedavisi baslanmadan 6nce fertilitenin korunmasi
agisindan transbireyle gorisulir. Transbirey 18 yasindan kiguk ise aile de
goriismede ve karar asamasinda yer alir.

* Hormon tedavisine baslanmasi, fertilite prezervasyonu ve cerrahi operasyon gibi
farkli asamalarda hastadan onam alinir.

 Hastaya cinsel kimligine ait sekonder cinsiyet karakterleri olusmasi amaciyla
hormon tedavisi baslanir.

* Bu sirecte hasta, bedensel degisimlere uyumu ve kimlik degisimi konusundaki
isteginin kararhligi agisindan degerlendirilir.

» Hastalar dlizenli araliklarla psikiyatri ve endokrinoloji birimlerinin kendi gerekli
gordukleri sikliklarla izlenir.

Ameliyat ve Ureme yeteneginden kalici olarak yoksun olma

Miracaat tarihinden itibaren en az 1 yil boyunca hasta izlendikten sonra, “cinsiyet
degisikliginin ruh saghgi agisindan zorunlulugu”nu belirten bir tibbi bilirkisi raporu
hazirlanir. Sunulan raporun mahkeme tarafindan kabuli halinde, kisinin s6z
konusu operasyonu gecirmesi igin onay ¢ikmis olur.

Kimlik degisimi raporu

e Hormon tedavisiyle viicudunda olusan degisimlere uyum gosteren ve siireg
icerisinde yaklasik olarak 1,5 yil izlenen hasta igin ikinci bir rapor diizenlenir. Bu
raporda “cinsiyet degistirme operasyonunun usullince yapildigi ve sonuglandig”
belirtildigi takdirde, mahkeme karariyla kimlik degisimi saglanir.

Gk[jltemize miracaat ettigi tarihte daha 6nceden baska bir hekim veya hastane \
tarafindan hormon tedavisi verilmis olan ve/veya ameliyat edilmis hastalar oncelikle
bastaki psikiyatrik degerlendirmeye tabi tutulurlar.

Hasta rutinde yapilan hormon tedavisi ve Greme yetenegini kaybettiren ameliyatlari

oncesinde olmus ise psikiyatrik degerlendirmeden sonra en az alti ay izlenir. Bu

slrecte ayirici taninin netlesmesi, kimlik degisimi isteginin kararhiligi ve asamalar

icerisinde hastanin psikolojik uyumsuzlugu olmadiginin gézlenmesini takiben hasta,
leik degisimi icin konseyde degerlendirilerek raporu dizenlenir. /




) Cinsel kimlik hosnutsuzlugu takip protokolu
Istanbul Tip Fakiiltesi Dergisi ® J Ist Faculty Med 2021;84(Suppl.1):535-58

Hakem Degerlendirmesi: Dis bagimsiz.

Yazar Katkilari: Calisma Konsepti/Tasanm-M.E., E.E.; Yazi Tasla-
gi- M.E.; Icerigin Elestirel Incelemesi- E.E.; Son Onay ve Sorum-
luluk- M.E., E.E.; Supervizyon- E.E.

Cikar Catigmasi: Yazarlar ¢ikar catismasi beyan etmemislerdir.

Finansal Destek: Yazarlar finansal destek beyan etmemislerdir.

Peer Review: Externally peer-reviewed.

Author Contributions: Conception/Design of Study- M.E., E.E.;
Drafting Manuscript- M.E.; Critical Revision of Manuscript- E.E.;
Final Approval and Accountability- M.E., E.E; Supervision- E.E.

Conflict of Interest: Authors declared no conflict of interest.

Financial Disclosure: Authors declared no financial support.




