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alternativnich postupl. Mezi zemé, které tento
souhlas jiz aplikuji, patfi napfiklad Kanada, USA,
Australie nebo Némecko.

Psychosocidlni podpora — Kromé péce lékaf-
ské méd byt zahrnuta také psychologicka a social-
ni podpora. To znamend, ze mizeme transgen-
der osobam nabidnout napfiklad individuain{
nebo skupinovou terapii. Jiz zminéna asociace
WPATH pravé ve svych standardech (Standards
of Care) upfednostriuje klast ddraz na indivi-
dudlni potfebu a poskytovani psychologické
a lékafské pécle a také na podporu.

Zameéteni na pohodu — Jde o podporu psy-
chického, fyzického a také emocionalniho zdravi
transgender osob.

Afirmativni pfistup se tak v soucasné dobé
stava zdkladem moderni péce o transgender
osoby, ¢imz se snazf zajistit inkluzivni a respek-

tujici prostiedi ve viech aspektech jejich Zivota.

Diskuze

Ackolizmény v diagnostickych klasifikacich
predstavuji vyznamny pokrok, pfetrvava zde
otadzka, zda je i nadale vhodné diagnostikovat
transgender identitu jako zdravotnf stav. Néktef{
aktivisté, ale i odbornici, tvrdi, Ze jakdkoli forma
diagnostiky maze vést k pokracujici stigmatizaci
a zavislosti na Iékarfském potvrzeni pro pfistup
ke zdravotni péci (10). Navic tradi¢ni role psychi-
atrie v procesu tranzice je stale vice diskutabilnf,
protoze nektefi tvrdi, Ze psychiatrické evaluace
mohou byt paternalistické a omezujici (8).

Afirmativni model péce, ktery stavi na infor-
movaném souhlasu a sebeidentifikaci, ziskva
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vzdélavani a zaméstnani. Winter s kolektivem
uvadf zdvazné nerovnosti ve zdravotni péci,
stigmatizaci, diskriminaci a prekazky v pfistupu
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v¢etné odporu konzervativnich politickych
a ndbozenskych skupin, které brani pokroku
smérem k pInému pfijeti transgender prav (14).

Zaveér

Zmény v diagnostickych klasifikacich a vyvoj
afirmativni péce predstavuji vyznamné kroky
smérem k depatologizaci transgender identity.
Historické chapanf transgender identity jako du-
Sevni poruchy mélo vyrazné negativni dopady.
Je ale tfeba konstatovat, Ze i v souc¢asné dobé
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tvrzujicimi zvyseny vyskyt psychickych poruch
u transgender osob, a tedy nutnost psycholo-
gické nebo psychiatrické intervence. Dlvodu
je nékolik, jak uvadi napt. neziskova organizace
Center for American Progress. Transgender lidé
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