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Jak wykazano w rozdziale 9, wytyczne wydane przez Swiatowe Stowarzyszenie Zawodowe na
rzecz Zdrowia Osoéb Trans (WPATH) zostaty ocenione jako jedne z wytycznych o najnizszej jakosci
a systematyczne przeglady wytycznych okreslity je jako nie zalecane do wdrozenia. Pomimo
braku wiarygodnosci, wytyczne WPATH od ponad dziesieciu lat stanowig podstawe
infrastruktury opieki zdrowotnej dla mtodziezy z dysforig tozsamosci ptciowej (DP) w Stanach
Zjednoczonych. Wytyczne WPATH Standards of Care sg uwzglednione w niemal wszystkich
aspektach opieki zdrowotnej, w tym w edukaciji klinicznej, Swiadczeniu opieki oraz decyzjach
dotyczgcych refundacji kosztéw przez prywatnych i publicznych ubezpieczycieli.

Niniejszy rozdziat koncentruje sie na aktualnej wersji 8 wytycznych WPATH Standards of Care
(SOC-8)[1], opublikowanejw 2022 r[2]. Sekcja 10.1 opisuje kluczowag role WPATH w
ksztattowaniu leczenia mtodziezy z DP w amerykanskich placéwkach opieki zdrowotnej. Sekcja
10.2 zawiera krotki przeglad uzasadnienia dla opracowania SOC-8, podkreslajac, w jaki sposob
ta wersja wytycznych rézni sie znacznie od wczesniejszych wersji, ze szczegdlnym
uwzglednieniem nowego rozdziatu ,,Nastolatki”. Sekcja 10.3 analizuje proces opracowywania
SOC-8, biorgc pod uwage zaréwno dynamike wewnetrzng, jak i presje zewnetrzna, oraz analizuje
jego wielofunkcyjna role jako wytycznych klinicznych, narzedzia zapewniajgcego pokrycie
kosztéw leczenia przez ubezpieczenie oraz instrumentu prawnego majgcego na celu
promowanie szerokiego dostepu do pediatrycznej tranzycji medycznej (PTM). W sekcji 10.4
podkreslono jedng z krytycznych konsekwencji wadliwego procesu opracowania wytycznych:
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zniesienie wszystkich minimalnych wymagan wiekowych dotyczacych interwenc;ji
endokrynologicznych i chirurgicznych (z wyjatkiem faloplastyki) u nieletnich.

10.1 Wptyw WPATH w Stanach Zjednoczonych

W Stanach Zjednoczonych nie ma akredytowanej specjalizacji w zakresie ,,medycyny gender”.
Zamiast tego praktyka PTM zazwyczaj obejmuje przekazywanie pacjenta miedzy roznymi
Swiadczeniodawcami: pediatra lub specjalista medycyny mtodziezowej[3] najpierw ocenia, czy
PTM moze by¢ uzasadnione; specjalisci zdrowia psychicznego diagnozujg DP lub stan pokrewny
i zalecajg PTM; endokrynolodzy przepisuja interwencje hormonalne (tj. leki blokujgce
dojrzewanie i hormony ptciowe przeciwnego ptci); a rézne specjalizacje chirurgiczne, w tym
chirurdzy plastyczni, urolodzy i ginekolodzy, wykonuja szereg zabiegdw chirurgicznych w celu
zmiany cech fizycznych ptciowych nastolatka.

Wielodyscyplinarny charakter PTM w potgczeniu z brakiem jednej specjalizacji medycznej
odpowiedzialnej za nadzorowanie opieki nad pacjentem spowodowat luke w nadzorze, ktérg
wypetnita WPATH. WPATH z powodzeniem pozycjonuje sie jako wiodgcy autorytet w dziedzinie
medycyny gender, w tym pediatrycznej medycyny gender. Pierwsza wersja Standardéw Opieki
WPATH zostata opublikowana w 1979 roku. Kolejne aktualizacje nastgpity w latach 1980, 1981,
1990, 1998, 2001 i 2011. Najnowsza wersja, SOC-8, zostata opublikowana w 2022 roku[4].
Rozdziat 3 zawiera krotka historie medycyny gender oraz role WPATH, organizacji pierwotnie
stworzonej w celu skupienia sie na pragnieniu dorostych w $rednim wieku, aby dokona¢é tranzycji
ptciowej, ale po tym, jak w Holandii zapoczagtkowano tranzycje pediatryczne, coraz bardziej
skupiata swojg uwage na dzieciach i mtodziezy.

10.1.1 Rola WPATH w praktyce klinicznej

Chociaz niektére stowarzyszenia medyczne zajmujace sie $wiadczeniem PTM wydaty wytyczne
dotyczace konkretnych aspektéw opieki nad mtodziezg z DP[5], zadne stowarzyszenie
zawodowe nie opublikowato kompleksowych, aktualnych i opartych na dowodach klinicznych
wytycznych obejmujgcych petng sciezke PTM. Zamiast tego lekarze w duzej mierze odwotujg sie
do WPATH, dostosowujac swoje stanowisko kliniczne do najnowszych zalecen WPATH[6]. W
przeciwienstwie do Wielkiej Brytanii, Szwecji, Finlandii i innych krajéw, w ktérych istnieja
scentralizowane organy odpowiedzialne za ksztattowanie polityki medycznej, ktére wydaja
niezalezne, autorytatywne wytyczne dotyczace opieki klinicznej[7], w Stanach Zjednoczonych
wptyw WPATH jest ogromny i w duzej mierze niekwestionowany — gtdwnie ze wzgledu na
fragmentaryczny system opieki zdrowotnej i ztozonos$¢ systemu regulacji w USA[8]. Wptyw
WPATH na protokoty kliniczne dotyczace opieki nad mtodzieza z DP jest powszechny w
medycynie amerykanskiej. Standardy opieki WPATH staty sie podstawowymi ramami
wbudowanymi w protokoty kliniczne oraz szpitalne procedury operacyjne dotyczace
diagnozowania i leczenia mtodziezy z DP[9].

10.1.2 Rola WPATH w edukaciji i szkoleniu medycznym

WPATH stata sie dominujacym czynnikiem ksztattujgcym edukacje i szkolenie amerykanskich
pracownikow stuzby zdrowia, zajmujgcych sie leczeniem mtodziezy z DP. Zasadniczo WPATH jest
niemal tozsama z samag dziedzing pediatrycznej medycyny gender. Poniewaz w Stanach
Zjednoczonych nie ma oficjalnie akredytowanej specjalizacji medycznej w zakresie medycyny
gender, ani formalnego procesu certyfikacji, takiego jak w dziedzinach takich jak medycyna
mtodziezowa, endokrynologia czy psychiatria, szkolenia w zakresie PTM pozostaja nieformalne,
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zréznicowane i w duzej mierze organizowane w ramach dziatan edukacyjnych powigzanych z
WPATH.

Globalna Inicjatywa Edukacyjna WPATH (GEl, [z ang. global, education initiative, przyp. tt.])
oferuje certyfikowane kursy, ktére stanowig podstawowy program szkolenia klinicznego w
Stanach Zjednoczonych i na catym swiecie. Oficjalnymi wspotpracownikami WPATH GEl sg
pediatryczne kliniki i szpitale gender, Amerykanskie Stowarzyszenie Studentéw Medycyny oraz
Swiatowa Organizacja Zdrowia (WHO)[10]. Gtdwne szpitale i szkoty medyczne w Stanach
Zjednoczonych wtgczyty standardy zgodne z WPATH do swoich programoéw rezydenckich,
stypendialnych i ustawicznego ksztatcenia medycznego[11]. Kliniki medycyny gender odwotuja
sie do standardéw opieki WPATH w protokotach klinicznych i szkoleniach lekarzy[12]. Trenerzy
certyfikowani przez WPATH rozszerzajg zasieg WPATH na szkolenia zawodowe na poziomie
instytucjonalnym i spotecznym[13]. Certyfikacja WPATH jest nie tylko zalecana, ale w niektérych
przypadkach obowigzkowa[14]. Ta powszechna integracja skutecznie ugruntowata pozycje
WPATH jako faktycznego autorytetu w zakresie definiowania kompetenciji klinicznych, kryteriow
kwalifikowalnosci do leczenia i ram etycznych w wiekszosci placowek medycznych w Stanach
Zjednoczonych.

10.1.3 Rola WPATH w refundacji kosztéw ubezpieczenia

Wiele publicznych i prywatnych ubezpieczycieli zdrowotnych oraz organéw regulacyjnych w
Stanach Zjednoczonych opiera sie na SOC-8 przy podejmowaniu decyzji dotyczgcych zakresu
ubezpieczenia. Wymagania dotyczace poswiadczania kwalifikacji, oceny koniecznosci
medycznej i podejmowania decyzji dotyczgcych zakresu ubezpieczenia niemal powszechnie
odwotuja sie do standardéw opieki WPATH. Gtéwne prywatne firmy ubezpieczeniowe w Stanach
Zjednoczonych, w tym Anthem[15], Kaiser[16], Aetna[17], Cigna[18] i UnitedHealthcare[19],
wyraznie odwotuja sie do SOC-8 w celu okreslenia potrzeb medycznych, kryteriow
kwalifikowalnosci i decyzji dotyczgcych zakresu ubezpieczenia.

Ubezpieczyciele publiczni, jak programy Medicaid, réwniez czesto opieraja sie na wytycznych
WPATH jako gtéwnej podstawie opracowywania swoich programéw medycznych. W 2024 r.
Oregon stat sie pierwszym stanem, ktdry oficjalnie przyjat SOC-8 jako standard opieki,
zobowigzujac Oregon Health Authority do pokrycia kosztow leczenia opartego wytacznie na
wytycznych WPATH[20]. Oregon wymaga dodatkowo, aby w przypadku odmowy pokrycia
kosztow interwencji medycznej lub chirurgicznej zwigzanej z tranzycja ptciowa, klinicysci
rozpatrujgcy odwotanie pacjenta ukoniczyli szkolenie zgodne z wytycznymi WPATH:

pracownicy stuzby zdrowia rozpatrujacy niekorzystne decyzje dotyczace sSwiadczen,
odmawiajace lub ograniczajgce dostep do leczenia afirmujacego tozsamosé ptciowg, musza
ukonczy¢ szkolenie ,,WPATH SOC-8 Health Plan Providers Training”, ktére jest specjalnie
przeznaczone dla pracownikéw odpowiedzialnych za takie przeglady, lub rownowazne
szkolenie[21].

Jest to godne uwagi, poniewaz WPATH SOC-8 zawiera szeroki zakres procedur, ktére powinny
by¢ zapewnione pacjentom pragngcym z nich skorzystaé. Oprocz blokeréw dojrzewania,
hormondw ptciowych, mastektomii i operacji narzadow ptciowych z meskich na zeniskie lub z
zenskich na meskie, wytyczne uwzgledniajg takie zabiegi, jak plastyka pochwy z ,,zachowaniem
penisai/lub jader” (znana réwniez jako plastyka pochwy z zachowaniem penisa), catkowite
usuniecie narzgdow ptciowych w celu uzyskania wygladu ,,ptaskiego przodu” oraz przeszczep
macicy u pacjentéw ptci meskiej. Zabiegi wymienione jako potencjalnie niezbedne obejmuja
rowniez modelowanie sylwetki, liposukcje/lipofilling, lifting twarzy, plastyke powiek, rézne
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implanty, przeszczep wtosow, operacje strun gtosowych oraz szeroki zakres innych zabiegow
chirurgicznych zmieniajgcych wyglad[22].

10.2 Opracowanie SOC-8 i rozdziatu dotyczacego nastolatkéow

W przeciwienstwie do wiekszosci profesjonalnych stowarzyszen medycznych, WPATH nie
wymaga od swoich cztonkow, aby byli lekarzami. Petne cztonkostwo zawodowe z prawem gtosu
przystuguje rowniez specjalistom z takich dziedzin, jak prawo, studia nad rodzina, antropologia i
inne. Odzwierciedlajgc réznorodne cele swoich licznych cztonkdéw, wytyczne WPATH dotyczace
leczenia zostaty opracowane z myslg o wielu celach, od opieki klinicznej po rzecznictwo
polityczne.

Opublikowane w 2022 r. SOC-8 stanowito pierwszg probe WPATH opracowania wytycznych
opartych na dowodach naukowych i majgcych na celu spetnienie wyzszych standardoéw
metodologicznych poprzez oparcie sie na systematycznych przegladach (SR) dowodow
naukowych[23]. Poprzednia wersja, SOC-7, opublikowana w 2011 r. i opisana w rozdziale 4, na
podstawie, ktorej PTM zaczeto szybko sie rozwijaé, nie opierata sie na SR. Zamiast tego zalecenia
opieraty sie na ,,zmianach kulturowych” i innych elementach[24].

W dazeniu do opracowania wytycznych opartych na dowodach naukowych WPATH zawarto
umowe z zespotem Centrum Praktyki Opartej na Dowodach Naukowych (EPC, [z ang. Evidence-
based Practice Center, przyp. tt.) Uniwersytetu Johna Hopkinsa (JHU), powierzajac ekspertom
JHU przeprowadzenie przegladow systematycznych i petnienie funkcji doradcéw
metodologicznych w celu zapewnienia wiarygodnego procesu opracowywania wytycznych[25].
Biorac pod uwage gwattowny wzrost liczby nastolatkéw ubiegajgcych sie o PTM oraz szybki
rozwdj pediatrycznych klinik gender i placéwek swiadczacych PTM w Stanach Zjednoczonych,
WPATH uznata potrzebe opracowania solidnej sekcji poswieconej nastolatkom, przyznajac, ze
»rozdziat dotyczacy nastolatkéw bedzie jednym z najdoktadniej analizowanych rozdziatéw w
catym standardzie opieki”[26].

Wraz z rozpoczeciem procesu opracowywania wytycznych WPATH skoncentrowato sie na dwoch
podstawowych kwestiach dotyczacych PMT: dowodach dotyczgcych skutecznosci interwencji
endokrynologicznych w leczeniu DP oraz dowodach na to, ze mtodziez jest zdolna do wyrazenia
zgody na takie leczenie.

10.2.1 Nadzieja na dowody skutecznosci

Na poczatku wspotpracy z zespotem EPC JHU kierownictwo WPATH wyrazito przekonanie, ze PS
dostarczy ,oparte na dowodach stwierdzenia” potwierdzajgce zaréwno korzysci ptynace z
interwencji PTM, jak i zdolnos¢ nastolatkéw do wyrazenia zgody na te interwencje. Scott
Leibowitz, wspotprzewodniczacy rozdziatu poswieconego nastolatkom w SOCS8, napisat:

Jestesmy wyjatkowym rozdziatem, jesli chodzi o przeglad oparty na dowodach, poniewaz
uwazamy, ze istnieje uzasadnienie dla przeprowadzenia przegladu literatury na temat tego, co
jak postulujemy, jest twierdzeniem opartym na dowodach naukowych dotyczgcych interwencji
(nawet jesli spodziewamy sig, ze dowody zostang ocenione jako stabe). Zasadniczo przeglady
literatury dotyczace niektérych naszych stwierdzen — ktére planujemy przedtozy¢ po
wprowadzeniu zmian wynikajacych z opinii naszej grupy roboczej — sg wazne z nastepujacych
powodoéw:

¢ Badania wykazujgce skutecznos$¢ psychologiczng niektérych interwencji (blokery, hormony) w
okresie dojrzewania obejmowaty kohorty, ktére przeszty dosé rygorystyczng ocene
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psychologiczng. Chcielibysmy omoéwic te kwestie jako grupa, poniewaz jest to bardzo wazny
punkt.

e [stnieje réwniez literatura dotyczaca podejmowania decyzji przez nastolatkow i ich zdolnosci
do podejmowania swiadomych decyzji, ktére majg konsekwencje na cate zycie. Poniewaz nasz
rozdziat jest nowym rozdziatem w standardach opieki i koncentruje sie na grupie
wiekowej/ocenie rozwojowej (w przeciwienistwie do innych rozdziatow, ktére sg bardziej
szczegotowe w zakresie interwencji), bedziemy chcieli uzasadnié niektdre stwierdzenia
dowodami ocenionymi pod katem literatury dotyczacej podejmowania decyzji w grupie
rozwojowej (okres dojrzewania) w ujeciu ogdélnym[27].

Zespot oceniajgcy dowody na JHU otrzymat zadanie, aby jego ocena potwierdzita ,,afirmujace
tozsamosé ptciowa” podejscie medyczne promowane przez WPATH od ponad dziesieciu lat.
Pierwotny plan zaktadat, ze zalecenia SOC-8 — potwierdzajgce, ze skutki leczenia sg korzystne, a
mtodziez posiada wystarczajgcg zdolnos$¢ do wyrazenia zgody na interwencje medyczne —
zostang oznaczone jako ,,oparte na dowodach”, nawet jesli jako$s¢ dowoddw byta niska[28].
Jednak ocena dowoddw podwazyta oczekiwania WPATH w obu kwestiach: zdolnos$ci mtodziezy
do wyrazenia zgody oraz ogoélnych korzysci ptynacych z PTM.

10.2.2 Zdolnos$é mtodziezy do wyrazenia zgody

W odpowiedzi na prosbe zespotu JHU, Annelou de Vries, czotowa holenderska twérczyni PTM i
wspotprzewodniczgca sekcji SOC-8 poswieconej nastolatkom, dostarczyta zespotowi JHU
publikacje, ktére jej zdaniem wykazujg zdolno$¢ nastolatkéw do wyrazenia zgody na PTM[29]. Po
przeanalizowaniu tych publikacji zespét JHU poinformowat WPATH, ze stanowig one co najwyze;j
»ograniczone dowody posrednie” i sg niewystarczajgce do poparcia twierdzenia, ze mtodziez
posiada zdolnos$¢ do wyrazenia zgody[30].

W nastepstwie ustalen zespotu JHU, WPATH zrezygnowato z pierwotnego planu oparcia swojego
twierdzenia o zdolnosci nastolatkéw do wyrazenia zgody na dowodach naukowych. Zamiast
tego, rozdziat SOC-8 poswiecony nastolatkom zawiera sekcje dotyczgca zgody, w ktorej
podkresla sie znaczenie starannej oceny, ale cytuje sie te same badania, ktére JSU uznato za
niewystarczajgce do udzielenia odpowiedzi na pytanie o zdolnos¢ do wyrazenia zgody. W sekcji
tej znajduje sie réwniez omowienie ,,szczegdlnych sytuacji, w ktérych nastoletni matoletni
wyraza zgode na wtasne leczenie bez zgody rodzicéw”[31].

W sekcji tej nie uwzgledniono braku wiarygodnych informacji na temat tego, czy mtodziez w
stanie klinicznego dystresu moze w sposob znaczacy wyrazi¢ zgode na drastyczne interwencje —
obarczone wieloma znanymi i nieznanymi typami ryzyka —w przypadku braku wykrywalne;j
choroby fizycznej i bez wiarygodnej wiedzy na temat prawdopodobnego rozwoju tozsamosci w
przysztosci.

Wyzwania etyczne zwigzane z uzyskaniem swiadomej zgody nastolatkow na zabiegi, ktére moga
zagrozi¢ ptodnosci, ilustruje szczera uwaga lekarza WPATH, ktéry zauwazyt: ,,zawsze dobrze jest
rozmawiac z czternastolatkiem o zachowaniu ptodnosci, ale wiem, ze méwie do Sciany”,
dodajgc: ,,ich [14-latkdw] reakcja jest: fuj, dzieci, niemowleta, obrzydliwe”[32].

10.2.3 Skutki leczenia

W przeciwienstwie do WPATH, ktéra wczesnie zrezygnowata z oceny zdolnosci nieletnich do
wyrazenia zgody, zesp6t JHU dokonat przegladu badan naukowych oceniajgcych skutki leczenia
blokerami dojrzatosci ptciowej (PB), hormonami ptciowymi (HPP) i operacjami chirurgicznymi.
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Jak szczegotowo opisano w kolejnych sekcjach niniejszego rozdziatu, WPATH uznato ocene
dowodow przeprowadzong przez JHU za niekorzystng dla promowania szerokiego dostepu do
tych interwencji dla nieletnich, co byto celem WPATH. W odpowiedzi kierownictwo WPATH
podjeto dziatania majace na celu ukrycie wynikéw badan, uniemozliwiajac zespotowi JHU
publikacje wynikéw systematycznego przegladu.

W rozdziale poswieconym nastolatkom nie ujawniono, ze w rzeczywistosci przeprowadzono
przeglad PS dotyczacy skutkéw PTM. Zamiast tego w rozdziale stwierdzono, ze przeglady PS nie
sg mozliwe do wykonania:

Pomimo powoli rosnace;j liczby dowoddéw potwierdzajgcych skutecznosé wczesnej interwencji
medycznej, liczba badan jest nadal niewielka, a niewiele jest badan sledzacych wyniki leczenia
mtodziezy od poczatku leczenia do dorostosci. W zwigzku z tym nie jest mozliwe
przeprowadzenie systematycznego przegladu wynikéw leczenia nastolatkow[33].

Ostatecznie SOC-8 zalecito, aby nastolatkom pragngcym poddac¢ sie PTM zapewniono PB, HPP i
operacje. Zalecenia sformutowano ostroznym jezykiem, stwierdzajac, ze DP powinna
»utrzymywag sie przez dtuzszy czas”, szczegélnie przed zastosowaniem HPP. Nie ustalono
jednak jasnych standarddéw; jedyng wskazéwka jest niejasne i pozbawione znaczenia klinicznego
sformutowanie ,kilka lat”, pozostawiajgce kluczowe decyzje szerokiej i subiektywnej
interpretaciji:

Biorac pod uwage potencjalne zmiany w doswiadczeniach i potrzebach zwigzanych z
tozsamoscia ptciowg w okresie dojrzewania, wazne jest ustalenie, czy mtoda osoba
doswiadczata utrzymujacej sie réznorodnosci genderowej/inkongruencji ptciowej na kilka lat
przed rozpoczeciem mniej odwracalnych metod leczenia, takich jak hormony afirmujace
tozsamosé ptciowa lub operacje chirurgiczne[34].

Jak opisano w kolejnych sekcjach, wytyczne zostaty celowo sformutowane tak, aby umozliwié¢
kazdemu ,,chetnemu” lekarzowi przepisanie hormondéw lub przeprowadzenie operacji
chirurgicznej na nieletnich, nawet tych z powaznymi wspotwystepujacymi zaburzeniami zdrowia
psychicznego.

10.3 Proces tworzenia SOC-8

Stworzenie wiarygodnych, opartych na dowodach wytycznych wymaga najpierw zebrania grupy
opracowujgcej wytyczne (GOW), ktéra jest wolna od konfliktu intereséw (KI) lub przynajmniej w
ktérej konflikty interesdw sa jawne i rygorystycznie zarzgdzane. Dopiero po ustanowieniu tych
podstaw nalezy przystgpic¢ do przegladu SR, odpowiadajac na wczesniej okreslone pytania
dotyczgce wytycznych. Ostatecznie zalecenia powinny opierac sie na systematycznych
przegladach dowoddw i uwzglednia¢ dodatkowe czynniki, majgc na celu poprawe jakosci opieki
zdrowotnej dla indywidualnych pacjentdéw oraz poprawe zdrowia publicznego i dostepu do
opieki.

Chociaz WPATH pierwotnie rozpoczeta proces opracowywania wytycznych opartych na
dowodach naukowych, dokumenty wewnetrzne ujawniajg znaczne odstepstwa od
miedzynarodowych standardéw opracowywania wytycznych klinicznych ustanowionych przez
organizacje takie jak National Academy of Medicine[35] (NAM) i Swiatowej Organizaciji Zdrowia
(WHO)[36]. Te powazne odstepstwa od ustalonych standardéw oznaczaty, ze GOW nie mogta
spetni¢ swojej obietnicy opracowania wiarygodnych wytycznych opartych na dowodach
naukowych.
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10.3.1 Zarzadzanie konfliktami intereséw

Zarzadzanie konfliktami intereséw — zaréwno finansowymi[37], jak i intelektualnymi[38] - ma
zasadnicze znaczenie dla opracowania wiarygodnych WPK. Jesli chodzi o wptyw, konflikty
intelektualne moga nawet przewyzszac znaczenie konfliktow finansowych[39], zwtaszcza gdy
wytyczne opierajg sie w duzej mierze na konsensusie ekspertéw. Wybor przewodniczacego
GOWI[40] odgrywa kluczowa role w zapewnieniu integralnosci procesu opracowywania
wytycznych klinicznych[41]. WHO zaleca wybdr przewodniczacego wytycznych, ktéry nie ma
istotnych konfliktow i jest neutralny wobec réznych punktéw widzenia[42]. NAM zaleca, aby
kierowanie pracami nad opracowaniem zalecen powierzono ,,metodologom nie majagcym
konfliktu interesow”[43], ktérzy wspotpracujg z ekspertami klinicznymi jako doradcy, a nie
cztonkowie panelu[44]. Zaréwno NAM, jak i WHO podkreslaja, ze cztonkowie pozostajgcy w
konflikcie intereséw nie powinni stanowi¢ wiecej niz mniejszos¢ w zadnej GOW, ktadgc nacisk
na ciggte zarzadzanie konfliktami intereséw w catym procesie opracowywania wytycznych[45].
W 2022 r. Towarzystwo Endokrynologiczne przyjeto zalecenia NAM, nadajac priorytet
ograniczeniu konfliktéw, nawet jesli ogranicza to udziat ekspertéw[46].

Kiedy gtéwna badaczka zespotu JHU EPC zaangazowata sie w proces SOC-8, zauwazyta, ze
»Mozna sig spodziewac, iz wielu, jesli nie wiekszos¢ cztonkéw SOCS8 bedzie miato sprzeczne
interesy”[47]. Ostateczne oswiadczenie SOC-8 dotyczace konfliktu intereséw brzmi
nastepujaco:

Konflikty interesow zostaty zbadane w ramach procesu selekcji cztonkéw komitetu oraz na
koricu procesu przed publikacja. Zadne konflikty intereséw nie zostaty uznane za istotne lub
majgce znaczenie[48].

Czesciowo na podstawie korespondencji miedzy WPATH a zespotem EPC podczas
opracowywania SOC-8, istniejg powazne watpliwosci co do tego, jak bardzo zgodne z prawda
jest to oswiadczenie.

Cztonkowie SOC-8 GOW, w tym przewodniczacy Eli Coleman, mieli niezarzagdzane finansowe
i/lub niefinansowe Kl, ktére byty prawdopodobnie ,istotne lub majgce znaczenie”. Coleman miat
zaréwno finansowe, jak i niefinansowe interesy w tej kwestii. Byt gtéwnym autorem SOC-7[49] i
wspoétautorem publikacji naukowych popierajacych rozszerzenie dostepu do medycznej
tranzycji[50]. Zgodnie z kryteriami WHO jego dziatalnos¢ zawodowa i profil akademicki, scisle
zwigzane z promowaniem medycznej tranzycji, prawdopodobnie stanowig zaréwno
intelektualny, jak i finansowy konflikt intereséw[51].

Ponadto praca naukowa Colemana byta wspierana finansowo przez Fundacje Tawani, ktérej
przewodniczy to Jennifer Pritzker[52], filantrop i rzecznik spraw oso6b trans[53]. Fundacja
sfinansowata centrum badawcze na Uniwersytecie Minnesota, a Coleman odegrat znaczaca role
w jego rozwoju. Publiczne oswiadczenia potwierdzajg, ze Fundacja Tawani sfinansowata réwniez
wiekszos¢ kosztow wtasnych zwigzanych z opracowaniem SOC-8[54].

Z Colemanem jako przewodniczgcym GOW, znaczenie zarzgdzania konfliktami intereséw
wydaje sie by¢ konsekwentnie niezrozumiane lub niedoceniane. Coleman przyznat w zeznaniu,
ze oswiadczenia o konfliktach intereséw zostaty przedstawione dopiero co najmniej szes¢
miesiecy po wybraniu cztonkéw[55]. W e-mailu wystanym 21 grudnia (2018 r.) do komisji
edukacyjnej SOC-8 Karen Robinson z EPC stwierdzita: " Oswiadczenia o konfliktach intereséw i
wszelkie niezbedne zarzadzanie potencjalnymi konfliktami powinny mie¢ miejsce przed
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wyborem cztonkéw grupy opracowujacej wytyczne. Niestety, w tym przypadku tak sie nie
stato"[56].

Dla bytego prezesa WPATH Marci Bowers[57], ktéry odegrat wptywowa role w ksztattowaniu
SOC-8, pomyst powotania niezaleznego eksperta do kierowania projektem byt catkowicie
bezsensowny[58]. Inny cztonek SOC-8 napisat do EPC, wyjasniajac, ze ,,w przeciwienstwie do
innych wytycznych medycznych, opieka zdrowotna nad osobami trans jest kwestig spoteczng i
polityczng” i zdecydowanie zalecit, aby zespot JHU przeredagowat formularze Kl dla tych
konkretnych wytycznych[59]. Czesciowym uzasadnieniem odmiennego traktowania byto to, ze
Kl byty tak powszechne w GOW, ze ,,niemozliwe” bytoby, aby grupa byta od nich wolna[60]. W
jednym z przedtozonych formularzy Kl, w pytaniu dotyczacym intereséw niefinansowych,
odnotowano, ze ,wszyscy zaangazowani w proces SOC majg interesy niefinansowe”[61].

Chociaz WPATH twierdzito p6zniej, ze zadne z Kl cztonkéw SOC-8 nie byty znaczace ani istotne,
kilku cztonkéw wyraznie spetniato miedzynarodowe definicje Kl ustanowione przez NAM i WHO —
rodzaj konfliktéw znanych z tego, ze wptywajg na wytyczne dotyczace praktyki klinicznej i
podwazajg ich wiarygodnos$¢. Na przyktad liderzy SOC-8, Dan Karasic i Loren Schechter, byli
ptatnymi biegtymi sadowymi w sprawach sadowych bezposrednio zwigzanych z tranzycja
medyczna przed i w trakcie procesu opracowywania SOC-8[62], co NAM wyraznie okresla jako
konflikt interesow[63]. Schechter, wspdtprzewodniczacy sekcji chirurgicznej i chirurg plastyczny,
ktory czesé swoich dochoddw czerpie z wykonywania operacji tranzycji ptciowej, w rozmowie z
innymi cztonkami GOW wyrazit obawy dotyczgce otwartego przyznania sie do
niewystarczajgcych dowodéw, zwracajgc uwage na potencjalny wptyw, jaki miatoby to na dwie
federalne sprawy sgdowe, w ktérych wystepowat jako ptatny biegty sagdowy[64]. Pomimo tego
wyraznego naktadania sie intereséw finansowych i tresci wytycznych, przewodniczacy SOC-8 Eli
Coleman uznat za ,,etycznie uzasadnione”, aby cztonkowie zaangazowani w aktywne
postepowania sgdowe opowiadali sie za zmianami wytycznych, aby mogtyby wzmocni¢ pozycje
prawnag [ekspertow WPATH][65].

Proces tworzenia wytycznych WPATH nie tylko dopuscit do znacznego konfliktu interesow
finansowych i intelektualnych wsréd cztonkéw GOW. Umozliwit rowniez powstanie znacznego
stronniczosci w sktadzie panelu — zjawiska znanego jako ,ustawianie panelu”. Dzieje sie tak, gdy
GOW sktadajg sie gtownie z cztonkdw o podobnych pogladach lub interesach, co zagraza
waznosci i wiarygodnosci wytycznych klinicznych. Eksperci medycyny opartej na dowodach
naukowych opisujg ustawianie panelu jako powazne zagrozenie, podkreslajac, ze moze on
znacznie obnizy¢ wiarygodnos$¢ zalecen, szczegdélnie w przypadku pediatrycznej medycyny
gender, gdzie dowody sg ograniczone, kontrowersyjne lub niesystematycznie weryfikowane[66].

Kepp iin. zauwazaja, ze , rekrutacja wytacznie ze wzgledu na wyrazane poglady i lojalnosc jest
uznanym i powaznym problemem przy opracowywaniu wytycznych”. W swoim przyktadzie
zaczerpnietym z oceny konsensusu w sprawie zalecen dotyczacych COVID-19 autorzy okreslili
panel, w ktérym ,,35% (lub wiecej) cztonkéw opowiadato sie za eliminacjg COVID-19 (,,Zero-
COVID”), jako ,,skrajny”[67]. W przypadku SOC-8 WPATH wymagato, aby wszyscy cztonkowie
GOW byli ,,petnymi cztonkami WPATH o nieposzlakowanej opinii"[68]. Marci Bowers wyraznie
stwierdzit, ze wazne jest, aby uczestnicy byli ,zwolennikami” podejscia WPATH ,,afirmujgcego
tozsamos¢ ptciowa”, aby mogli zosta¢ uwzglednieni w GOW/[69], co dodatkowo podkresla
stronniczos¢ GOW.

Dokumenty wewnetrzne ujawnity, ze WPATH aktywnie monitorowato cztonkéw SOC-8 i
dyscyplinowato tych, ktérzy publicznie kwestionowali ,,afirmujgce tozsamos¢ ptciowa”
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podejscie WPATH, tworzac srodowisko, ktdre zniechecato do krytycznego dialogu. Psycholog
Laura Edwards-Leeper, przewodniczgca Komitetu ds. Dzieci i Mtodziezy WPATH oraz cztonkini
komitetéw SOC-8 ds. dzieci i mtodziezy, jest wspotautorka artykutu opiniotwdrczego
opublikowanego w Washington Post wraz z Ericg Anderson[70], psychologiem i éwczesng prezes
amerykanskiego oddziatu WPATH, w ktérym argumentuja, ze WPATH ,,w duzej mierze wydaje sie
by¢ niebezpieczng barika informacyjna” oporna na konstruktywna krytyke. Edwards-Leeper
prywatnie ostrzegta liderow WPATH, ze ich nietolerancja dla odmiennych opinii i proby
»zakneblowania klinicystow” moga zaszkodzi¢ wiarygodnosci organizacji wsréd
profesjonalistéw, pacjentow i wyksztatconych rodzicéw[71]. Anderson spotkata sie z formalna
nagang[72] po tym, jak (wraz z Bowersem) skrytykowata jakos¢ i spdjnos¢ opieki Swiadczonej w
ramach SOCJ[73].

Potaczenie Zle zarzgdzanych konfliktéw interesdw i restrykcyjnych praktyk cztonkostwa znacznie
podwaza wiarygodnosc¢ i naukowa rzetelnosé SOC-8 jako wytycznych praktyki klinicznej.
Sposob, w jaki GOW potraktowato przeglady dowodéw zleconych przez WPATH do opracowania
SOC-8, dodatkowo podkresla powazne zagrozenie dla rzetelnosci klinicznej, towarzyszace
procesowi opracowywania wytycznych.

10.3.2 Ttumienie dowodoéw

NAM stanowi, ze wiarygodne wytyczne muszg opierac sie na przegladzie istniejgcych dowoddow.
SOC-8 byty promowane jako pierwsze ,,oparte na dowodach”[74], aich przewodniczacy
twierdzit, ze sg one zgodne z ,,najbardziej rygorystycznym protokotem na swiecie, aby zapewnié,
ze standardy te odzwierciedlajg dowody naukowe”[75]. W sekcji ,,Metodologia” stwierdza sie, ze
SOC-8 ,,uwzglednia zalecenia dotyczgce opracowywania wytycznych praktyki klinicznej,
okreslone przez National Academies of Medicine i Swiatowa Organizacje Zdrowia, ktére
dotyczyty przejrzystosci, protokotéw w sprawie konfliktu intereséw, sktadu komitetu i procesu w
ramach grupy ekspertéw”[76].

W 2018 r., w ramach opracowywania nowych wytycznych klinicznych, WPATH zlecito EPC przy
JHU przeprowadzenie kilkunastu przegladéw systematycznych. Przeglady na potrzeby
rozdziatow dotyczacych oceny, podstawowej opieki zdrowotnej, endokrynologii, chirurgii,
medycyny reprodukcyjnej i terapii gtosu zostaty ukonczone i przekazane WPATH[77].

Te przeglady eksperckie mogty przyczynic¢ sie do pogtebienia aktualnej wiedzy na temat stanu
dowodow, ale ich przydatnosé nie moze zostac¢ oceniona, bo WPATH skutecznie je zablokowato.
W wymianie e-maili z sierpnia 2020 r. starszy autor z EPC, piszac do Agencji ds. Badan i Jakosci
Opieki Zdrowotnej (AHRQ)[78], stwierdzit, ze w przegladach systematycznych ,,znaleziono
niewiele lub nie znaleziono zadnych dowodéw dotyczacych dzieci i mtodziezy” oraz ze WPATH
»probowato ograniczy¢ mozliwosc¢ publikacji [JHU]”[79].

W notatce skierowanej do wszystkich cztonkéw grupy roboczej SOC-8 kierownictwo WPATH
poinformowato, ze ,,byto zaskoczone”, gdy dowiedziato sie, ze JHU chce opublikowac przeglady,
ktére prawdopodobnie podwazg ,,afirmujgce tozsamosé ptciowa” podejscie WPATH[80].
Pomimo poczatkowego oporu badacze z JHU ostatecznie ulegli nowym warunkom WPATH,
zezwalajgc przewodniczagcemu SOC-8, wspotprzewodniczgcym, starannie wybranemu
cztonkowi rozdziatu oraz zarzgdowi WPATH na wstepne zatwierdzanie tresci manuskryptu przed
przystapieniem do jakiegokolwiek niezaleznego redagowania. Zgodnie z procesem narzuconym
przez WPATH, badacze byli zobowigzani do przedtozenia formularza wniosku zawierajgcego
zarys planowanych wynikéw i wnioskéw jeszcze przed rozpoczeciem redagowania — a nastepnie
ponownie po przygotowaniu manuskryptu do publikacji — co gwarantowato, ze kierownictwo
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mogto kierowac wynikami badan tak, aby byty one zgodne z wczes$niej ustalonymi celami,
zamiast pozwolié na niezalezny proces oparty na dowodach naukowych[81].

Rysunek 10.1 Proces zatwierdzania manuskryptéw przez WPATH

1. The lcad author submits a proposal of the publication to WPATH wath
the following headings: Background; Aim(s); Method; Results;

WPATH Policy Use of Dara for SOC8 - Version 2
Approved by WPATH Board of Directors — August 2020

JHU_000003198
EXHIBIT 1 7

Case 2:22.cv-00184.LCB.CWB Document 523-1 Filed 05/16/24 Page Sof 15

Conclusion (Maximum | page and states which SOCS chapter the
publication is linked to);

2. Itis WPATH's responsibility that the proposal is shared with the
Chair and Co-Chairs of the SOCS, the members of the WPATH Board
of Directors and all members of the SOCS chapter linked to the
proposed publication within 14 days after receipt of the proposal. The
aim will be to identify an individual () from the chapter (maximum 2
individuals if a publication concemns more than one chapter) who will
work with the lead author(s) of the proposed publication (unless the
lead author is already working with one or more Working Group
members); it is the responsibility of the Working Group as & whole to
dentify and to nominate one of their members, cither by vote or
genceral consensus within the Working Group.

3. WPATH will keep a record of the possible proposals with deadlines
for draft submissions - in order to avoid the development of multiple
papers with the same aims using the same data;

4, Itis WPATH Exccutive Committee's responsibility to ensure thot a
vote is held within 30 days after the dissemination of the proposal.

5. It will be a blind vote and approval to write the paper is granted to the
author(s) by majority vote. In case of a tie, the WPATH President
will have the deciding vote.

6. It is the President's responsibility to respond to the author(s) with
approval or disapproval within fifty-six (56) days of submission of the
proposal to WPATH.

7, Once the manuscript draft 1s ready for publication, the lead suthor will
submit the publication to WPATH

8, Itis WPATH Executive Committee's responsibility 1o ensure that the
manuscript s disseminated 10 the Chair of the SOCS, the Co-Chairs of
the SOCS, and the members of the WPATH Board of Directors within
7 days after receipt of the manuscript.

9. Itis WPATH Executive Committee's responsibility to ensure that a
vote is held within 14 days afier the dissemination of the manuscript
10 the Chair and Co-Chairs of the SOCS and Board members.

10.1t will be a blind vote and approval is granted to author(s) for
publication by majority vote. The Chair and Co-Chairs of the SOCS
and Board members all have one equal vote, In case of & tie, the
WPATH President will have the deciding vote,

Oryginalny rysunek z raportu HHS
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1. Gléwny autor przedktada WPATH propozycje publikacji zawierajgca nastepujace
nagtowki: Kontekst; Cel(e); Metoda; Wyniki; Wnioski (maksymalnie 1 strona, z
podaniem rozdziatu SOC8, z ktérym publikacja jest powigzana);

2. WPATH jest odpowiedzialne za przekazanie propozycji przewodniczacemu i
wspotprzewodniczacym SOCS, cztonkom zarzadu WPATH oraz wszystkim cztonkom
rozdziatu SOC8 powigzanego z proponowang publikacjg w ciggu 14 dni od otrzymania
propozycji. Celem bedzie wytonienie osoby (0séb) z rozdziatu (maksymalnie 2 osoby,
jesli publikacja dotyczy wiecej niz jednego rozdziatu), aby wspotpracowac z gtéwnym
autorem (autorami) proponowanej publikacji (chyba ze gtéwny autor juz wspotpracuje z
jednym lub kilkoma cztonkami grupy roboczej); obowiazkiem catej grupy roboczej jest
wylonienie i nominowanie jednego ze swoich czonkow w drodze glosowania lub
ogolnego konsensusu w ramach grupy roboczej.

3. WPATH bedzie prowadzi¢ rejestr mozliwych propozycji wraz z terminami sktadania
projektow, aby unikngc powstania wielu artykutow o tym samym celu,
wykorzystujgcych te same dane;

4. Komitet Wykonawczy WPATH jest odpowiedzialny za zapewnienie, 7e glosowanie
odbedzie sie w ciggu 30 dni od rozpowszechnienia propozycji.

5. Gtosowanie bedzie tajne, a zgode na napisanie artykutu autorzy otrzymaja
wiekszoscig glosow. W przypadku remisu decydujacy glos ma prezes WPATH.

6. Prezes jest odpowiedzialny za udzielenie autorom odpowiedzi z zatwierdzeniem lub
odrzuceniem wniosku w ciggu piecdziesieciu szesciu (56) dni od zloZzenia wniosku do
WPATH.

7. Gdy projekt manuskryptu bedzie gotowy do publikacji, gtéwny autor przedtozy go
WPATH.

8. Komitet Wykonawczy WPATH jest odpowiedzialny za przekazanie manuskryptu
przewodniczgcemu SOC8, wspotprzewodniczgcym SOCS oraz cztonkom zarzadu WPATH
w ciggu 7 dni od otrzymania manuskryptu.

9. Komitet Wykonawczy WPATH jest odpowiedzialny za zapewnienie przeprowadzenia
gtosowania w ciggu 14 dni od przekazania manuskryptu przewodniczgcemu i
wspotprzewodniczagcym SOC8 oraz cztonkom zarzgdu. 10. Glosowanie bedzie tajne, a
autorzy otrzymaja zgode na publikacje wiekszoscig gltosow. Przewodniczacy i
wspotprzewodniczacy SOC8 oraz czionkowie zarzgdu majq po jednym réwnym glosie. W
przypadku remisu decydujacy gtos ma prezes WPATH.

Rysunek 10.1, ttumaczenie: Magda Lewandowska
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Posréd warunkéw wymaganych do uzyskania zgody WPATH znalazto sie zapewnienie, ze wyniki
przegladu literatury potwierdzajg lub przynajmniej nie podwazajg celu WPATH, jakim jest
promowanie szerszego dostepu do interwencji medycznych. Ponadto lider grupy roboczej SOC-8
lub wyznaczony przedstawiciel lub przewodniczacy/wspotprzewodniczacy SOC-8 oraz co
najmniej jedna osoba identyfikujaca sie jako trans musieli nadzorowac i zatwierdzi¢ projekt,
redakcje i ostateczna tres¢ manuskryptu[82].

Pomimo tak $cistego zaangazowania i kontroli redakcyjnej, wszystkie ostateczne dokumenty
musiaty zawiera¢ oswiadczenie, ze ,,autorzy ponosza wytaczng odpowiedzialnosé za tresé
manuskryptu, a manuskrypt niekoniecznie odzwierciedla poglady WPATH”[83].

Rysunek 10.2 Sciezka zatwierdzania manuskryptu

Pathway to approval for use of WPATH Data

WPATH grants approval to use the Data for publication to any mnterested
party. when:
a. the directives outlined under the aim of this policy have been fulfilled
and,
b. the author(s) have acknowledged that WPATH has sponsored the
acquisition of the data m the publication and.
¢. the author(s) have acknowledged that the authors are solely
responsible for the content of the manuscript, and the manuscript does
not necessarily reflect the view of WPATH i the publication and.
d. The publication (“manuscript™) has been approved by WPATH via &
designated approval process,

Designated approval process for publication of Data (see Figure 1)
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Procedura zatwierdzania danych, na potrzeby WPATH

WPATH udziela zgody na wykorzystanie danych do publikacji wszystkim
zainteresowanym stronom, jezeli:

a. wypetnione zostaty wytyczne okreslone w celu niniejszych zasad postepowania
oraz;

b. autorzy potwierdzili, ze WPATH sponsorowato pozyskanie danych w publikacji
oraz;

c. autorzy potwierdzili, ze ponoszg wytaczng odpowiedzialnos¢ za tresc
manuskryptu, a manuskrypt niekoniecznie odzwierciedla poglady WPATH w
publikacji oraz;

d. publikacja (,,manuskrypt”) zostata zatwierdzona przez WPATH w ramach
wyznaczonego procesu zatwierdzania.

Wyznaczony proces zatwierdzania publikacji danych (patrz rysunek 1)

Rysunek 10.2 (A), ttumaczenie: Magda Lewandowska

Przestanie
ropozycji
P o ! Komitet Wykonawczy WPATH
publikacji do » . .
o zapewnia przeprowadzenie
WPATH i link do o . X —
osowania w ciggu ni o
rozdziatu SOC8 =

rozpowszechnienia propozycji.

Rysunek 10.2 (B), ttumaczenie: Magda Lewandowska

WPATH postawito sobie za cel ,zapewnienie, aby publikacja nie miata negatywnego wptywu na
Swiadczenie opieki zdrowotnej dla osdb trans w najszerszym tego stowa znaczeniu”[84]. Po
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renegocjacji opublikowano tylko jeden PS[85]. Z wewnetrznych dokumentéw WPATH wynika, ze
Baker i in. zastosowali sie do wszystkich obowigzkowych krokéw zaktualizowanej polityki
zatwierdzania WPATH - od zatwierdzenia wnioskow przed sporzadzeniem manuskryptu, poprzez
zapewnienie szerokiego zaangazowania WPATH w proces, az po uzyskanie ostatecznych
zatwierdzen. PS Baker i in. zostat opublikowany z obowigzkowym zastrzezeniem, ze ,WPATH nie
brato udziatu w projektowaniu badania, gromadzeniu danych, analizie, interpretacji ani
sporzadzaniu” PS, mimo ze lista kontrolna wyraznie wskazuje, ze WPATH brato udziat w
projektowaniu, sporzgdzaniu i ostatecznym zatwierdzaniu artykutu.[86]

Rysunek 10.3 Lista kontrolna dla Baker i in.[87]

Checklist for JHU SOC8 systematic review papers

Title of Paper: Hormone Therapy, Mental Health, and Quality of Life among Transgender
People: A Systematic Review

Supporting Chapter: initial question part of questions from Harmone Chapter
Proposed Authors: Kellan E. Baker, MPH, Lisa M. Wilson, S¢M, Ritu Sharma, BSc, Vadim
Dukhanin, MD, MHS, Kristen McArthur, BA, Karen A. Robinson, PhD

Acknowledged Authors: None

Yes or No This paper provides data that advances the knowledge in the field of
transgender health in a positive way

Yes or No This paper will be published in a reputable, academic, peer-reviewed
journal
Journal proposed for first submission The Lancet Diabetes &
Endocrinology

Yes or No Involves the work group leader of the chapter or alternatively a

designated representative of that specific SOC8 Chapter in the design,
drafting of the article and final approval of the article

Name of persons involved chapter members provided original list of
guestions for reviews

Yes or Na Involves at least ane member of the transgender community in the
design, drafting of the article and final approval of the article chaprer
members provided original list of guestions for reviews

Name of person if not open about trans status, if not open about trans
status then enter N/A

Yes or No Adheres to the WPATH language policy

Oryginalny rysunek z raportu HHS
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Lista kontrolna dla artykutéw przegladowych JHU SOC

Tytut artykutu: Terapia hormonalna, zdrowie psychiczne i jako$¢ 7ycia osdb trans: przeglad
systematyczny

Rozdziat uzupelniajgcy: czes¢ pytan wstepnych z rozdziatu poswieconego hormonom

Proponowani autorzy: Kellan E. Baker, MPH, Lisa M. Wilson, 5cM, Ritu Sharma, BSc, Vadim
Dukhanin, MD, MHS, Kristen McArthur, BA, Karen A. Robinson, PhD

Uznani autorzy: Brak

Tak lub nie Artykut dostarcza danych, ktore w pozytywny sposdb poszerzaja
wiedze w dziedzinie zdrowia osdhb trans.
Tak lub nie Artykut zostanie opublikowany w renomowanym,

recenzowanym czasopismie naukowym.

Czasopismo proponowane do pierwszego zgtoszenia: The Lancet
Diabetes & Endocrinology.

Tak lub nie W projektowanie, redagowanie i ostateczne zatwierdzanie
artykutu zaangazowany jest lider grupy roboczej
odpowiedzialnej za rozdziat lub wyznaczony przedstawiciel
danego rozdziatu SOCS8.

Nazwiska oséb zaangazowanych: cztonkowie rozdziatu
dostarczyli oryginalng liste pytan do recenzji.

Tak lub nie W projekt, redagowanie artykutu i ostateczne zatwierdzenie
artykutu zaangazowany jest co najmniej jeden cztonek
spolecznosci trans. Cztonkowie rozdziatu dostarczyli oryginalng
liste pytan do recenzji.

Imie i nazwisko osoby, jesli nie ujawnia ona swojego statusu
trans, a jesli nie ujawnia swojego statusu trans, nalezy wpisac
Lhie dotyczy”.

Tak lub nie Zgodnos€ z zasadami jezykowymi WPATH.

Rysunek 10.3, ttumaczenie: Mada Lewandowska

Wydaje sie, ze polityka WPATH skutecznie zablokowata planowane[88] i ukorniczone[89] badania
—w tym krytyczne oceny dowododw — przed przeksztatceniem ich w manuskrypty nadajace sie do
publikacji. W rezultacie wazne przeglady systematyczne dotyczace bezpieczenstwa PB, HPP i
operacji chirurgicznych u nastolatkow zostaty zablokowane, co spowodowato, ze kluczowe
ustalenia nie trafity do literatury naukowej i staty sie niedostepne dla profesjonalnej krytyki[90].

Jak ustalono w sekcji 10.3.1, cztonkowie GOW byli zaangazowani w PTM i wierzyli, ze ich
stanowisko jest oparte na dowodach. Rzeczywiscie, gtéwnym celem SOC-8 byto dostarczenie
zaktualizowanej wersji, wyraznie popartej solidnymi dowodami. Jednak, gdy GOW rozpoczeta
wspotprace z ekspertami metodologicznymi i zastosowata standardy medycyny opartej na
dowodach (EBM), szybko stato sie jasne, ze ich rozumienie tego, co stanowi ,,silny dowdd”, byto
zasadniczo sprzeczne z ustalonymi kryteriami naukowymi. Dowody, ktore GOW wczesniej
uznawata za mocne lub przekonujgce, byty czesto obnizane zgodnie ze standardami EBM do
niskiej lub bardzo niskiej jakosci, ujawniajac niepokojaca rozbieznos¢ miedzy przekonaniami
cztonkéw WPATH na temat dowodow a rzeczywistg rygorystycznoscia badan, na ktérych sie
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opierali. Proces ten zostat jasno przedstawiony przez przewodniczacego SOC-8, Eli Colemana, w
punktach 6 (,Konsultacje ekspertdw w zakresie opracowywania wytycznych”) i 7 (,,Program
badan”) 12-punktowego projektu opublikowanego po wydaniu SOC-8:

W obliczu wyzwan zwigzanych z opracowaniem i zmiang metodologii SOC 8 musieliSmy polegac
na Johns Hopkins, co choé w pewnym stopniu byto pomocne, byto rowniez bardzo
ograniczajgce. Udato nam sie skonsultowacé z innymi ekspertami i dowiedziec sig, ze istniejg
inne sposoby opracowywania wytycznych, ktére prawdopodobnie sg bardziej odpowiednie dla
stanu naszej nauki. W rezultacie nasza metodologia ewoluowata i zostata ulepszona — nie
byliSmy jednak w stanie by¢ tak systematyczni, jak mogliSmy... Teraz, po przeanalizowaniu
dowodow, jestesSmy bolesnie swiadomi luk w literaturze i rodzajéw badan, ktdre sa potrzebne do
poparcia naszych zalecen, oraz wzmocniliSmy poziom dowoddw naich poparcie[91].

W obliczu przegladéw systematycznych, ktére nie potwierdzaty w wystarczajgcym stopniu jego
stanowiska — zwtaszcza biorgc pod uwage zgtoszone obawy prawne i dotyczace rzecznictwa
(patrz nastepna sekcja) — GDZ postanowita nie zmienia¢ swoich pogladéw, ale znalezé
alternatywng metodologie na poparcie swoich zalecen. Jak wyjasnit Jon Arcelus,
wspotprzewodniczacy GDZ SOC-8, w e-mailu do innych cztonkéw GDZ: "W SOC znajduje sie
wiele zalecen, ktére nie majg bezposrednich dowodéw (wiekszos¢ bezposrednich dowodow
znajduje sie w rozdziale poswieconym hormonom), ale majg dowody kontekstowe. Dlatego
stosujemy metode Delphi"[92].

Proces budowania konsensusu Delphi nie zastepuje zalecen opartych na dowodach, ale jest
raczej metodg pozwalajgcg GOW pogodzi¢ rozbieznos$ci w interpretacji SR lub w podejmowaniu
decyzji dotyczacych tego, w jaki sposéb dowody powinny wptywaé na zalecenia dotyczace
leczenia[93]. Wytyczne, ktdre nie sg oparte na SR, nieumyslnie narazajg na ryzyko promowania
nieoptymalnej, a nawet szkodliwej opieki zdrowotnej. Dlatego wytyczne oparte wytgcznie na
konsensusie nie sg uwazane za wiarygodne[94].

10.3.3 Nowa definicja potrzeby medycznej

SOC-8 zdecydowanie zaleca, aby PB, HPP i zabiegi chirurgiczne byty uznawane za ,,medycznie
konieczne” dla kwalifikujgcych sie nastolatkow:

Zalecamy, aby systemy opieki zdrowotnej zapewniaty medycznie konieczne leczenie
psychologiczne, medyczne i chirurgiczne afirmujgce tozsamosc¢ ptciowa dzieci, nastolatkéw i
dorostych trans oraz roznorodnych genderowo[95].

Opracowanie stwierdzenia dotyczgcego ,,medycznej potrzeby” w SOC-8 jasno pokazuje, jak
wielu autorow WPATH priorytetowo potraktowato cele inne niz zapewnienie najwyzszej jakosci
opieki nastolatkom z DP. Dobrym przyktadem jest przeformutowanie przez WPATH ,,zyczen”
pacjentoéw na ,,potrzeby” pacjentdw w celu przedstawienia ich jako ,,medycznie konieczne”.
Poczatkowo w oswiadczeniu opisano pozadane interwencje jako ,,zyczenia”:

Istniejg mocne dowody wskazujgce na korzysci dla jakosci zycia i dobrostanu wynikajace z
terapii afirmujgcych tozsamos¢ ptciowa, w tym zabiegdw endokrynologicznych i chirurgicznych,
prawidtowo wskazanych i wykonywanych zgodnie z wytycznymi Standardéw Opieki (wersja 8), u
0s6b trans i réznorodnych genderowo, pragngcych tych terapii[96].

Jednak ostateczna tre$é SOC-8 brzmi:
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Istnieja mocne dowody potwierdzajgce korzysci dla jakosci zycia i dobrostanu wynikajace z
terapii afirmujacych tozsamos¢ ptciowa, w tym zabiegéw endokrynologicznych i chirurgicznych,
prawidtowo wskazanych i przeprowadzonych zgodnie z wytycznymi Standardéw Opieki (wersja
8), u 0sob trans i réznorodnych genderowo potrzebujacych tych terapii[97].

Ta istotna zmiana tekstu byta wynikiem uznania przez cztonkéw WPATH konsekwencji doboru
stow w kontekscie ubezpieczen i przepisow prawnych. Zmiana zostata wprowadzona na
podstawie nastepujacej prosby zgtoszonej podczas fazy opracowywania projektu:

Dzigkuje, réwniez bardzo podoba mi sig to stwierdzenie i uzasadnienie. Jest jednak jedno stowo
w srodku (po prawej stronie strony) ostatniego akapitu na pierwszej stronie dokumentu:
»pragnacych”. To stowo budzi moje watpliwosci i byé moze jestem zbyt wrazliwy, ale jedng z
najwiekszych przeszkdd, jakie napotykajg osoby trans w uzyskaniu wsparcia w zakresie pokrycia
kosztow opieki, jest to, ze méwi sie nam: ,nie zawsze mozna dostac to, czego sie chce” i
»pragnienie nie sprawia, ze cos sie spetnia”. Pragnienie sprawia, ze potrzebna opieka wydaje sie
opcjonalna, a nam czesto moéwi sig, ze wyobrazamy sobie, ze nie jestesmy tym, kim jestesmy, i
ze powinnismy po prostu to znosié. Czy bytoby mozliwe, wskazane lub rozsadne zastgpienie
tutaj stowa ,,pragnac” stowem ,,potrzebowac¢”? Dziekujemy za rozwage i za wspaniatg prace nad
tym dokumentem[98].

Towarzyszyta temu wyrazna instrukcja WPATH dla swiadczeniodawcéw, aby jako alternatywe dla
diagnozy zdrowia psychicznego DP stosowali diagnoze ,,zaburzenia endokrynologiczne”[99]:

Rysunek 10.4 Kody ICD dla nastolatkéw trans oraz r6znorodnych genderowo

CPT & ICD -9/10 codes in the care of
Transgender/ Gender diverse Adolescents

»  CPT codes $or endocrine consultation

[ P I D Y S s e——

© T 13e0 S0e12-4008 W ST WY SUIN S350 0AC 0N ALMISTAE

+ ICD 9/10 codes
* Gender Dysphoria: #6480 fi
*  Endoorine dsorder-NOS; 158 /E3LS
+ CPT procedure codes
*  Flacement of puberty blocker Impat (Nseebn)- 11981 j'
»  Bamoval of puberty Shocker implare—11902 !
*  Femoval of guberty Slocker mplare with reirsertion—11563 F;
= Adrisiration of puberty Bhacher by injection [euprofidie, trpiorein) “,
= Admistdralion of suscuasecn istoterone palets -
» Codes for Re '
* Histrelln imglare f
= Legprodide; triptorciin njecton
= Estnaicl: punch, pib, ingection A
*  Tmdowesoe: ingection, tramdermed (parch; pel, subcitarecun pelety

Oryginat z raportu HHS
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Kody CPT i ICD-9/10 w opiece nad nastolatkami trans i réznorodnych genderowo.

Kody CPT dla konsultacji endokrynologicznych
Nowe:

e Poziom ztozonosci medycznej

e (zas spedzony z pacjentem >50% poswiecony na leczenie.

Kontrolne:

¢ Poziom ztozonosci medyczne.
e (zas spedzony z pacjentem >50% poswiecony na leczenie

Kody ICD 9/10

e Dysforia piciowa: F64.0.
e Zaburzenia endokrynologiczne — NOS: 259.9/E34.9

Kody procedur CPT.

e Wszczepienie implantu blokujgcego dojrzewanie (histrelina) — 11981.

¢ Usuniecie implantu blokujgcego dojrzewanie — 11982.

¢ Usuniecie implantu blokujacego dojrzewanie z ponownym wszczepieniem —
11983.

¢ Podanie leku blokujacego dojrzewanie w formie zastrzyku (leuprolid;
triptorelina).

e Podanie podskornych granulek testosteronu

Kody dla recept.

¢ Implant histreliny.

e leuprolid; triptorelina w zastrzyku.

o Estradiol: plaster, tabletki, zastrzyk.

e Testosteron: zastrzyk, przezskérny (plaster; zel), podskérne granulki

Rysunek 10.4, ttumaczenie: Magda Lewandowska
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Cata wewnetrzna komunikacjg WPATH ujawnia, ze sformutowanie ,,potrzeba medyczna” w SOC-
8 zostato skonstruowane w celu usuniecia kluczowych kryteriéw ochronnych i nadania
pragnieniom pacjentow centralnego znaczenia w podejmowaniu decyzji dotyczacych leczenia.
Potwierdzit to inny cztonek GOW, ktory szczerze zauwazyt, ze wytyczne istnieja po to, aby
umozliwié kazdemu ,,dobrze nastawionemu” klinicyscie spetnienie zyczen pacjentéw —
niezaleznie od tego, jak bardzo sg one nieodpowiednie z medycznego punktu widzenia.

Mysle, ze jest jasne jak stonce, ze SOCB8 odnosi sie do koniecznosci leczenia (w najszerszym tego
stowa znaczeniu) oséb trans oraz réznorodnych genderowo, ktére daza do leczenia (w
najszerszym tego stowa znaczeniu) swojej dysforii ptciowej (pisanej mata literg ,,d”, bo odnosi sie
do objawu dystresu — co jest bardzo szeroka kategorig i moze by¢ wykorzystane w tym celu przez
kazdego ,,dobrze nastawionego” klinicyste (lub: w nieuniknionym zargonie medycznym, ktérym
postugujemy sie jako lekarze: osoby, ktore spetniajg kryteria diagnozy dysforii ptciowej i
inkongruencji ptciowej zgodnie z APA/WHO)[100].

Prosba o zastgpienie stowa ,,potrzeba” stowem ,,zyczenie” i podkreslenie ,,potrzeby medycznej”
zostata przyjeta z zadowoleniem przez liderow WPATH, ktérzy odpowiedzieli, ze stwierdzenie
medycznej koniecznosci wptynie na ,tepy i niezdrowy” system opieki zdrowotnej w Stanach
Zjednoczonych, zmuszajgc ubezpieczycieli do pokrycia kosztow leczenia na drodze sadowe;j:

Dziekujemy za przygotowanie tego dokumentu; wykonaliscie Swietna robote. Rzeczywiscie,
wazne jest, aby takie stwierdzenie znalazto sie w aktualnym SOC. Pierwotne oswiadczenie o
potrzebie medycznej odnosito sie konkretnie do Stanéw Zjednoczonych, poniewaz to wtasnie
tam doswiadczali§my problemoéw z naszym ograniczonym i niezdrowym systemem
»ubezpieczenia zdrowotnego” i potrzebowaliSmy narzedzia, ktére nasi prawnicy mogliby
wykorzysta¢ w obronie dostepu do opieki zdrowotnej w tym kraju. Od dawna chciatem, aby to (i
wiele innych naszych o$wiadczen dotyczacych polityki) stato sie czescig SOC, poniewaz nadaje
im to wiekszg site[101].

Przewodniczgcy GOW ELli Coleman stwierdzit, ze chociaz WPATH nie ma definicji ,,medycznie
niezbednego”, rozumie, ze jest to termin uzywany przede wszystkim przez firmy ubezpieczeniowe
do okreslenia, ktore schorzenia lub procedury sg objete ubezpieczeniem[102]. Cele prawne i
polityczne SOC-8 omdéwiono w nastepnej sekcji.

10.3.4 Kwestie prawne i polityczne

Z dokumentéw wewnetrznych wynika, ze autorzy SOC-8 manipulowali trescig wytycznych w
wyraznym celu ksztattowania orzeczen sgdowych, dziatan legislacyjnych i decyzji dotyczacych
zakresu ubezpieczenia, co stanowi wyrazne odejscie od zasad bezstronnego, opartego na
dowodach opracowywania wytycznych klinicznych. Na przyktad autorzy rozdziatu ,Srodowiska
instytucjonalne” ujawnili, ze ,,prawnicy zajmujacy sie sprawiedliwoscia spoteczng” odradzaliim
rygorystyczna analize dowodoéw, twierdzac, ze taka analiza moze ujawni¢ ograniczone lub
niewystarczajgce dowody, co postawitoby ich ,w niemozliwej pozycji pod wzgledem wptywu na
polityke lub wygrywania spraw sadowych”[103]. Jak wspomniano powyzej, kluczowg motywacja
do umieszczenia w wytycznych stwierdzenia o ,,potrzebie medycznej” byto strategiczne
posuniecie majace na celu zapewnienie ,,narzedzia dla naszych prawnikéw do obrony dostepu
do opieki" w konteks$cie prawnym Standw Zjednoczonych[104]. Schechter wyrazit réwniez obawy
dotyczace jezyka, ostrzegajgc kolegdw, ze terminy takie jak ,niewystarczajace dowody” i
»ograniczone dane” mogag wzmocni¢ argumenty prawne twierdzace, ze interwencje medyczne
majg charakter eksperymentalny, i zwracajgc uwage na swoja role jako biegtego w podobnych
sprawach federalnych[105]. Karasic, przewodniczacy rozdziatu SOC-8 poswieconego zdrowiu
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psychicznemu, podkreslit krytyczne implikacje prawne definiowania leczenia nastolatkéw jako
»medycznie niezbednego”, stwierdzajac, ze okreslenie to ma wptyw na sprawy sadowe, decyzje
polityczne i zakres ubezpieczenia[106]. W innym miejscu Karasic podkreslit pilng potrzebe
jasnego zajecia sie tg kwestig w SOC-8, bioragc pod uwage liczne toczace sie postepowania
sgdowe - niektore z nich moga trafi¢ do Sadu Najwyzszego Standw Zjednoczonych - dotyczace
tego, czy medyczne interwencje zwigzane z tozsamosciag ptciowa sg ,medycznie konieczne”, czy
»~eksperymentalne lub kosmetyczne”[107].

W jednej z wewnetrznych komunikacji wyraznie odradzano stosowanie konkretnego wieku w
wytycznych dla leczenia, stwierdzajac, ze ,,nalezy unika¢ bezwzglednych liczb [dotyczacych
wieku], ktére moga zosta¢ wyrwane z kontekstu lub wykorzystane w sadzie”, bo to mogtoby
zaszkodzi¢ osobom, ,.ktérych staramy sie broni¢”[108]. W innym miejscu zamieszczono uwagi
redakcyjne majgce na celu pomoc ,,Chase” [prawdopodobnie odniesienie do Chase Strangio,
zastepczyni dyrektora ds. spraw trans osob w projekcie ACLU dotyczgcym oséb LGBT i HIV][109].
Przewodniczgcy GOW Coleman wezwat grupe do przyjecia bardziej zdecydowanej postawy
obronnej, stwierdzajac, ze ,,potrzebujemy bardziej szczegétowej argumentaciji, ktérg bedziemy
mogli wykorzystac [...] w wielu sprawach sgdowych, ktére beda sie pojawiaé [...] zwtaszcza w
okresie dojrzewania”[110]. Jeden z autoréw przyznat nawet, ze priorytetowo traktuje cele
polityczne, a nie doktadnos$¢ naukows, stwierdzajac, ze SOC-8 powinien ,zostac¢ przyjety w taki
sposob, aby miat powazny wptyw na prawo i polityke... nawet jesli sformutowania nie sg do
konca poprawne dla oséb, ktére majg takie samo wyksztatcenie jak my”[111].

Ponadto autorzy SOC-8 wyraznie skupili sie na kontekscie opieki zdrowotnej w Stanach
Zjednoczonych. Dan Karasic z sekcji zdrowia psychicznego SOC-8 napisat:

Istnieja jednak elementy oswiadczenia o potrzebie medycznej, ktére majg kluczowe znaczenie
dla refundacji kosztéw ubezpieczenia i dostepu do opieki w Stanach Zjednoczonych, choé nie w
kazdym kraju, i powinny one znalez¢ sie w SOC 8. Jesli WPATH SOC 8 nie zapewni
odpowiedniego wsparcia dla dostepu do opieki dla oséb trans w Stanach Zjednoczonych
poprzez nadmierne uogdlnienie sformutowan, [wytyczne] moga miec¢ zastosowanie na catym
swiecie, ale nie bedzie to uzyteczne w skali globalnej, w tym sensie, ze Stany Zjednoczone sg
czescig swiata. W SOC 8 powinno by¢ miejsce na uwzglednienie obaw krajowych systemoéw
opieki zdrowotnej lub innych systeméw niekoncentrujgcych sie na refundacji kosztéw, bez
zmniejszania przydatnosci SOC 8 dla opieki nad osobami trans w Stanach Zjednoczonych...
Koniecznos$¢ medyczna jest obecnie przedmiotem dziesiagtek pozwéw sadowych w Stanach
Zjednoczonych dotyczacych dziatan stanowych majacych na celu uniemozliwienie dostepu do
opieki dla oséb trans, a takze stanowi centralny element wszystkich refundacji kosztéw opieki
dla oséb trans w Stanach Zjednoczonych. ... Bardzo wazne jest, aby WPATH SOC 8 wtasciwie to
ujat, co moim zdaniem obecnie ma miejsca”[112]

Witaczenie celéw zwigzanych z rzecznictwem prawnym do tresci wytycznych, wyraznie w celu
wywarcia wptywu na polityke i wyniki postepowan sadowych, zdecydowanie stoi w sprzecznosci
z przyjetymi miedzynarodowymi standardami ktadgcymi nacisk na rygor naukowy i
bezstronnos¢.

Z dokumentéw wewnetrznych wynika, ze kierownictwo WPATH byto Swiadome, ze wytyczne
spotkajg sie z krytykg ze wzgledu na ,,ciagta presje w stuzbie zdrowia, aby zapewni¢ opieke
opartg na dowodach naukowych". Coleman zwrdcit uwage na ciagty op6r ze strony ,,naukowcow
i badaczy, ktérzy sg z natury sceptyczni”, ,,rodzicéw mtodziezy, ktdra znalazta sie w centrum tej
kontrowersji” oraz presje wynikajaca z ,,rosngcej liczby przypadkdw zalu i oséb, ktére gtosno
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wyrazajg swoje niezadowolenie z procesu tranzycji i szybko obwiniaja klinicystow za to, ze
pozwolili im przejsc¢ tranzycje pomimo procesu swiadomej zgody”[113].

W odpowiedzi na przewidywana krytyke SOC-8 Coleman opracowat ,,12-punktowy plan
strategiczny na rzecz rozwoju opieki afirmujgcej tozsamos¢ ptciowa”[114]. W planie tym uznano,
ze wszyscy cztonkowie GOW s3g ,,bolesnie swiadomi, ze istnieje wiele luk w badaniach
naukowych potwierdzajgcych nasze zalecenia” i podkreslono znaczenie budowania konsensusu
wsrdd grup medycznych popierajacych SOC-8. Coleman zauwazyt, ze poparcie organizaciji
medycznych ,,byto niezwykle silnym argumentem” w ,,bitwach prawnych”[115]:

Poniewaz toczy sie tak wiele sporéw prawnych dotyczacych opieki zdrowotnej i praw osob trans,
fakt, ze SOC ma tak wiele poparcia, stanowi niezwykle silny argument. Musimy by¢ w stanie
uzyskac wsparcie tych waznych organizacji i wiedzieé, jak doktadnie wskaza¢ ich poparcie, w
przeciwnym razie argument ten moze zosta¢ podwazony w sprawach sgdowych[116].

10.4 Zniesienie minimalnego wieku

Sposob postepowania z zaleceniami dotyczacymi minimalnego wieku dla interwencji
klinicznych u nastolatkéw w SOC-8 stanowi przyktad tego, co dzieje sie, gdy na opracowywanie
wytycznych wptyw maja przekonania ideologiczne, konflikty intereséw i lekcewazenie
ustalonych standardéw dowodowych.

Poczatkowo SOC-8 zawierato minimalny wiek dla niektérych interwencji: 14 lat dla hormonoéw
ptciowych, 15 lat dla mastektomii, 16 lat dla powiekszania piersi i operacji twarzy, 17 lat dla
metoidioplastyki, orchidektomii, waginoplastyki, histerektomii i przebudowy czotowo-
oczodotowej oraz 18 lat dla falloplastyki. W lipcu 2022 r. WPATH znalazto sie pod znaczna presja
admirata Rachela Levine’a[117], zastepcy sekretarza stanu ds. zdrowia w USA, ktérego biuro
wyrazito obawy, ze podanie konkretnego wieku dla nieletnich spowoduje wprowadzenie
restrykcyjnych srodkéw legislacyjnych. Niektdrzy cztonkowie SOC-8 wyrazili wewnetrznie
niezadowolenie z powodu ulegania pres;ji ze strony rzagdu federalnego. ,,Nie wiem, co sadzié¢ o
tym, ze polityka Standéw Zjednoczonych dyktuje miedzynarodowe wytyczne kliniczne, ktére
przeszty przez proces Delphi” — powiedziat jeden z wspotprzewodniczgcych SOC-8[118]. Inny
skarzyt sie, ze ,,nie nalezy traktowac¢ powaznie opinii oséb niebedacych specjalistami w
dziedzinie medycyny”[119]. Pomimo tych zastrzezen, oczywiste zaangazowanie WPATH w
uzyskanie poparcia administracji Bidena doprowadzito do obnizenia wytycznych dotyczgcych
wieku z ,,zalecen” do ,sugestii”, omijajac w ten sposdb pierwotny proces konsensusu poprzez
wprowadzenie tych zmian bez przeprowadzenia nowej rundy walidacji[120].

Kwestia minimalnego wieku powrdcita, gdy Amerykanska Akademia Pediatrii (AAP) zagrozita
publicznym sprzeciwem wobec SOC-8, chyba ze wszystkie progi wiekowe zostang zniesione —
co jeszcze bardziej wyrazniej pokazato, ze ostateczna tre$¢ wytycznych zostata podyktowana
presja polityczna, a nie dowodami naukowymi lub oceng kliniczng[121]. Pod presja i w obliczu
otwartego sprzeciwu kluczowego sojusznika, przywddcy WPATH ulegli i zgodzili sie na zniesienie
kryteriéw minimalnego wieku dla wszystkich zabiegéw hormonalnych i chirurgicznych (z
wyjatkiem falloplastyki). Zrobili to pomimo prywatnego uznania, ze osoby z AAP, ktére zgtaszaty
to zadanie, byty bardzo mtode i nie miaty wystarczajacych uprawnien ani wiedzy, aby
wiarygodnie dyktowac standardy kliniczne[122].

W trakcie procesu usuwania minimalnego wieku prezes WPATH napisat, ze ,,rozczarowujace jest
to, ze polityka zawsze przewaza nad zdrowym rozsadkiem i tym, co jest najlepsze dla
pacjentow”[123]. Inny przywddca WPATH zwierzyt sie, ze usuniecie minimalnego wieku ,,jest
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kompromisem miedzy tym, co uwazam za prawde, a tym, co musimy powiedzie¢”[124].
Wspotprzewodniczacy SOC-8 Jon Arcelus powiedziat, ze zniesienie ograniczen wiekowych
»0$mieszytoby naszg metodologie”[125].

Pospieszne zmiany wprowadzone w ostatniej chwili — poza formalnym i przejrzystym procesem
opracowywania wytycznych — spowodowaty, ze SOC-8 zostat pierwotnie opublikowany z
zachowaniem pierwotnych zalecen dotyczacych wieku. Dopiero po publikacji WPATH
pospiesznie wydato sprostowanie w swoim oficjalnym czasopi$mie ,International Journal of
Transgender Health”, po cichu usuwajac ograniczenia wiekowe, aby dostosowac sie do
wymagan politycznych, a nie dowodow klinicznych[126]. Obecna, opublikowana wersja SOC-8
stwierdza, ze wszystkie zalecenia przeszty proces Delphi. Jednak Coleman przyznat pdzniej, ze
usuniecie minimalnego wieku nie przeszto przez proces Delphi[127].

10.5 Dalsze stosowanie SOC-8

Niepokojace jest to, ze SOC-8 nadal wywiera znaczgcy wptyw na opieke zdrowotng w Stanach
Zjednoczonych. Nieprawidtowosci WPATH podczas opracowywania SOC-8 zostaty opisane
przez gtdwne media, w tym New York Times[128], Economist[129], Boston Globe[130], Fox
News[131], i National Review[132], a takze przez BMJ, wiodacy dziennik medyczny[133].
Pomimo tych doniesien, z wyjatkiem Amerykanskiego Towarzystwa Chirurgow
Plastycznych[134], gtéwne amerykanskie stowarzyszenia medyczne nie wydaty publicznych
oswiadczen odnoszacych sie do kwestii poruszonych w niniejszym rozdziale.

W opinii amicus curiae przedtozonej Sgdowi Najwyzszemu Stanéw Zjednoczonych w sprawie
United States v. Skrmetti[135] Amerykanska Akademia Pediatrii (AAP) i 21 innych organizacji
medycznych opisuje SOC-8 jako ,,ustalone, oparte na dowodach wytyczne kliniczne”. Opinia nie
odnosi sie do zadnych obaw ani ustalen dotyczacych opracowania wytycznych przedstawionych
w niniejszym rozdziale. Podobnie grupa 11 wybitnych ,,specjalistéw medycyny mtodziezowej,
pediatrow, klinicystéw, metodologéw, profesoréw i badaczy” —w tym specjalistow zwigzanych z
wydziatami medycznymi Uniwersytetu Harvarda, Uniwersytetu Stanforda i Uniwersytetu
Pensylwanii —twierdzi w oddzielnej opinii, ze SOC-8 posiada ,,wszystkie” ,charakterystyczne
cechy wiarygodnosci” wytycznych ustalone przez Narodowa Akademie Medyczng[136].

Departament Sprawiedliwosci Stanow Zjednoczonych (DOJ) interweniowat w 2022 r., aby
zakwestionowac ustawe stanu Alabama dotyczgca ograniczenia wieku w sprawie Boe, dzieki
czemu zapoznat sie z dokumentami WPATH, ktére zostaty objete pozwem sagdowym. Niemnie;j
jednak w sierpniu 2024 r. — dwa miesigce po odtajnieniu dokumentéw — DOJ w merytorycznym
podsumowaniu, ztozonym w sprawie United States v. Skrmetti opisat WPATH jako ,wiodace
stowarzyszenie lekarzy leczacych osoby trans” i stwierdzit, ze ,,wiodace organizacje medyczne i
zajmujgce sie zdrowiem psychicznym w kraju uznajg [SOC-8] za odzwierciedlajgce przyjety
standard opieki w leczeniu dysforii ptciowej”[137].

Ttumaczenie: Magda Lewandowska

[1] Coleman et al. (2022).

[2] Czes$¢ niniejszej oceny opiera sie na wewnetrznej korespondencji WPATH, ktora zostata
upubliczniona na mocy wezwania sgdowego. Zob. Boe vs Marshall, nr 2:22-cv-00184, (M.D.
Ala.). Niektdére materiaty pochodzace ze materiatu dowodowego sprawy Boe vs Marshall zostaty
wczesniej opublikowane w sprawie Voe vs Mansfield, nr 1:23-Cv-00864: 100-1 (M.D.N.C.).
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[3] Adolescent Medicine Certification [Certyfikacja medycyny mtodziezowej] (2024).
[4] Colemaniin. (2022).

[5] Najwazniejsze dokumenty oméwiono w rozdziale 9. Dokumenty te obejmuja wytyczne
Endocrine Society (Hembree i in. (2017)) oraz stanowisko American Academy of Pediatrics
(Rafferty iin. 2018). Oba sg znacznie przedawnione.

[6] W sierpniu 2024 r. w procesie sgdowym, WPATH zostata przedstawiona jako ,wiodgce
stowarzyszenie lekarzy leczacych osoby trans”, a ,wiodace organizacje medyczne i zajmujace
sie zdrowiem psychicznym w kraju uznajg [SOC-8] za odzwierciedlajace przyjety standard opieki
w leczeniu dysforii ptciowej”. Zob. U.S. v. Skrmetti (nr 23-477), Amicus curiae (2023, s. 3).

[7] Kiedy NHS England podjeto decyzje o wycofaniu blokeréw dojrzewania dla pacjentéw z DP z
praktyki klinicznej, otrzymato skargi, ze decyzja ta jest ,,niezgodna z normami opieki WPATH dla
dzieci trans”. NHS England odpowiedziato: ,,Propozycja polityki zostata opracowana po
przegladzie recenzowanych opublikowanych dowoddéw zgodnie z metodami opracowywania
polityki NHS England. NHS England nie zleca ustug na podstawie wytycznych lub protokotow
leczenia, np. WPATH 8.0 [SOC-8] lub praktyk stosowanych w innych krajach. Stanowisko
dotyczgce braku rutynowego zlecania ustug zostato przyjete na podstawie ,,niewystarczajgcych
korzysci klinicznych dla pacjenta, ktorych jednym z aspektéw jest dowdd szkodliwosci”
(National Health Service England, 2023, s. 4).

[8] W Stanach Zjednoczonych brakuje scentralizowanego organu odpowiedzialnego za
ksztattowanie praktyki medycznej, co skutkuje powstaniem czegos, co zostato opisane jako
»Zagmatwany labirynt regulacyjny" (Field, 2008).

[9] Przyktad mozna znalezé w Seattle Children's hospital: Gender Clinic Education and
Resources for Healthcare Professionals (b.d.); Uwaga: wydaje sie, ze niektére pediatryczne
kliniki gender usunety ostatnio publiczne odniesienia do WPATH, a takze kopie zapasowe stron
internetowych, uniemozliwiajgc dostep do nich w celu cytowania.

[10] Zob. GEI Global Impact (b.d.).

[11] Przyktad: Mt. Sinai Icahn School of Medicine stypendium w psychiatrii trans: ,,Stypendystom
zapewniany jest czas i wynagrodzenie finansowe na udziat w odbywajgcych sie dwa razy w roku
konferencjach Amerykanskiego Stowarzyszenia Zawodowego na rzecz Zdrowia Oséb Trans lub
Swiatowego Stowarzyszenia Zawodowego na rzecz Zdrowia Oséb Trans”. Stypendium psychiatrii
trans w szpitalu Mount Sinai (b.d.). Wsréd wyktadowcéw programu stypendialnego chirurgii trans
w Mt. Sinai znajduje sie Marci Bowers, byty prezes WPATH, Program stypendialny chirurgii trans
w Mount Sinai (b.d.). Dyrektorem programu stypendialnego chirurgii gender na Uniwersytecie
Zdrowia i Nauk w Oregonie jest "gtéwny chirurg Swiatowego Stowarzyszenia Zawodowego na
rzecz Zdrowia Osdb Trans (WPATH) oraz Amerykanskiego Stowarzyszenia Profesjonalistow ds.
Zdrowia Os6b Trans (USPATH)” (Advanced Gender Surgery Fellowship, b.d.)

[12] Na przyktad na stronie internetowej kliniki gender Stanford Children's Gender Clinic mozna
przeczytac: ,Zespot ekspertow kliniki gender sktada sie z lekarzy specjalizujgcych sie w
endokrynologii dzieciecej, medycynie mtodziezowej, urologii dzieciecej i pomocy spotecznej,
ktérzy wspierajg tozsamos¢ ptciowa kazdego dziecka i nastolatka. Wszyscy nasi lekarze sg
cztonkami Swiatowego Stowarzyszenia Zawodowego na rzecz Zdrowia Oséb Trans (WPATH)”
(Advanced Gender Surgery Fellowship, b.d.). Fenway Health odwotuje sie do WPATH jako
autorytetu w tej dziedzinie: ,Swiatowe Stowarzyszenie Zawodowe na rzecz Zdrowia Oséb Trans

23


https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref3
https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref4
https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref5
https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref6
https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref7
https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref8
https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref9
https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref10
https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref11
https://wokiem.substack.com/p/raport-hhs-1115-rozdzia-10-standardy#_ftnref12

(WPATH) monitoruje biezgce badania i nowg wiedze na temat medycyny opartej na dowodach
naukowych w odniesieniu do oséb trans. Publikuje standardy opieki i wytyczne etyczne dla
pracownikéw stuzby zdrowia, ktdre ,,wyrazajag profesjonalny konsensus w sprawie
psychiatrycznego, psychologicznego, medycznego i chirurgicznego leczenia dysforii ptciowej” i
majag na celu pomoc klinicystom w zapewnieniu wysokiej jakosci opieki osobom trans i osobom
réznorodnym genderowo, w tym dzieciom i mtodziezy” (FACTS about Anti-Trans Youth Bills, b.d.).

[13] Zobacz program ksztatcenia ustawicznego Harvardu Advancing Excellence in Transgender
Health: A Course for the Whole Care Team (b.d.) prowadzony przez starszych lideréw WPATH
zaangazowanych w tworzenie SOC-8 (Sari Reisner, ScD, b.d.; Sari Reisner, ScD, mianowany
cztonkiem zarzadu WPATH, b.d.). Zobacz réwniez inicjatywy szkoleniowe, takie jak Gender
Health Training Institute (SoC8, b.d.) oraz Silver Hill Hospital (Najlepsze praktyki w zakresie
zdrowia 0sdb trans: oparta na dowodach medyczna i psychiczna opieka zdrowotna, b.d.).

[14] Na przyktad stan Oregon nakazuje, aby ,,pracownicy stuzby zdrowia rozpatrujgcy
niekorzystne decyzje dotyczgce swiadczen, odmawiajgce lub ograniczajgce dostep do leczenia
afirmujacego tozsamosc ptciowa, ukonczyli szkolenie ,,WWPATH SOC-8 Health Plan Providers
Training”, ktore jest specjalnie przeznaczone dla pracownikéw odpowiedzialnych za takie
przeglady, lub rownowazne szkolenie [tj. zgodne z WPATH]”. (Departament Ustug
Konsumenckich i Biznesowych, 2024); Departament Wieziennictwa stanu Waszyngton nakazuje,
aby lekarze $wiadczacy opieke afirmujacag tozsamosé ptciowa posiadali certyfikat WPATH lub
uzyskali go w ciggu dwoch lat (ogtoszenie Departamentu Wieziennictwa stanu Waszyngton).

[15] Anthem (2023). WPATH jest wymieniona 35 razy jako podstawa wszystkich zalecen.

[16] Kaiser Permanente (2023). Polityka dotyczaca tranzycji i detranzycji wymaga ,listow
WPATH”.

[17] Aetna (2024). Nastolatki kwalifikujace sie do interwencji hormonalnych muszg spetniaé
»kryteria WPATH”,

[18] Cigna (2025).

[19] Stroumsa & Kirkland (2020).

[20] Oregon Health Authority (2023)

[21] Departament Ustug Konsumenckich i Biznesowych (2024).
[22] Colemaniin. (2022, s. S136).

[23] Zob. Sinai (2022): ,,Standardy opieki Swiatowego Stowarzyszenia Zawodowego na rzecz
Zdrowia Oso6b Trans (WPATH) w wersji 7 (SOC7) nie sg oparte na dowodach naukowych. Na
stronie internetowej WPATH wyraznie stwierdza sig, ze SOCS8 jest pierwszg wersjg opracowana z
wykorzystaniem podejscia opartego na dowodach naukowych”.

[24] Poprzednia wersja, SOC-7, stwierdzata, ze jej zalecenia ,,opieraja sie na znaczgcych
zmianach kulturowych, postepie wiedzy klinicznej oraz zrozumieniu wielu problemoéw
zdrowotnych, ktére moga pojawic sie u oséb transseksualnych, trans i wykazujacych
nonkonformizm w stosunku do rél ptciowych, wykraczajgcych poza terapie hormonalng i
operacje” (Colemaniin., 2012, s. 166).

[25] Colemaniin. (2022, s. S248-S249); Karen Robinson jest wymieniona jako kierownik EPC i
cztonek Komitetu Sterujgcego ds. Wytycznych SOC-8.
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[26] Boe vs Marshall, nr 2:22-cv-00184: 560-18 (2024, str. 42).
[27] Boe vs Marshall, nr 2:22-cv-00184: 560-18 (2024, str. 43-44).

[28] Z wewnetrznej korespondencji e-mailowej WPATH dotyczacej SOC-8: ,,Zesp6t Johns
Hopkins moze poméc w przegladzie literatury i ocenie literatury dotyczacej podejmowania
decyzji medycznych przez nastolatkow” (Boe vs Marshall, nr 2:22-cv-00184: 560-18, 2024, str.
116); dyskusja na temat zalecen dotyczacych klasyfikacji znajduje sie w rozdziale 9.

[29] Gtéwny badacz holenderskiego protokotu i wspotprzewodniczacy rozdziatu WPATH
poswieconego nastolatkom (de Vries) dostarczyta JHU do oceny odpowiednig literature
dotyczaca zgody nastolatkéw, piszac: "kilka artykutéw na temat podejmowania decyzji przez
nastolatkéw; sa to artykuty przegladowe, ale wskazujag one na istnienie pewnych dowodéw.
Uwazam, ze potrzebujemy tego rodzaju dowodoéw dotyczacych zdolnosci podejmowania decyzji
przez nastolatkow w odniesieniu do leczenia afirmujgcego tozsamosé ptciowg" (Boe vs Marshall,
nr2:22-cv-00184:560-18, 2024, s. 106).

[30] W odpowiedzi JSU dla WPATH dotyczacej literatury na temat zgody nastolatkéw na PTM
stwierdzono: "Przestane artykuty dostarczajg ograniczonych posrednich dowodéw na poparcie
tej tezy. Prosze o informacje, jesli cos przeoczytem" (Boe vs Marshall, nr 2:22-cv-00184: 560-18,
2024, s.106).

[31] Colemaniin. (2022, s. S61, sekcja 6.12.c)

[32] Hughes (2024, str. 12).

[33] Colemaniin. (2022, str. S46).

[34] Colemaniiin. (2022, str. S60).

[35] Grahamiiin. (2011), opublikowane pod poprzednig nazwa Institute of Medicine (IOM).

[36] Odniesienie SOC-8 do Miedzynarodowej Klasyfikacji Choréb (ICD) WHO wydaje sie odnosic¢
do Podrecznika opracowywania wytycznych WHO, wydanie drugie. Zob. Boe vs Marshall, nr
2:22-cv-00184: 700-3 (2024, s. 204).

[371 WHO definiuje finansowy konflikt intereséw jako ,,wszelka ptatng prace, dochody z tytutu
konsultacji lub honoraria i pokrywanie koszt podrézy; wsparcie badan, w tym bezposrednie
wktady pieniezne lub darowizny w postaci sprzetu, powierzchni laboratoryjnej itp.”, ,,ktore sg
zwigzane z wynikiem procesu opracowywania wytycznych lub moga miec¢ na niego wptyw”.
Swiatowa Organizacja Zdrowia (2014, s. 63).

[38] NAM i WHO definiujg intelektualny konflikt interesdw istotny dla opracowywania WPK jako
»dziatalnosé¢ akademicka, ktéra stwarza mozliwos¢ przywigzania sie do konkretnego punktu
widzenia, ktory mogtby niekorzystnie wptynac na osad danej osoby w odniesieniu do
konkretnego zalecenia”. Guyatt (2010, s. 739).

[39] Guyattiin. (2015, s. 540).

[40] SOC-8 GDG sktadato sie z Komitetu Kierujgcego Wytycznymi, w sktad ktérego wchodzit
przewodniczacy i dwéch wspétprzewodniczacych, ktdrzy z kolei wyznaczyli 26 kierownikéw
rozdziatdéw, 77 cztonkow rozdziatdw i 16 interesariuszy.

[41] Grahamiiin. (2011, s. 87).
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