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Upadek zasad bezpieczenstwa w medycynie

Kiedy dzieci lub nastolatki odczuwajg silny dyskomfort zwigzany ze swojg ptcig, rodzice, co
zrozumiate, martwig sie i zwracajg sie o porade do pediatréw lub terapeutéw. Ci pierwsi
klinicysci kieruja ich do specjalistow, uwazajac, ze pomoc w takich wypadkach wymaga
specjalistycznej wiedzy. Zaréwno rodzice, jaki klinicysci, z ktérymi rodzice poczatkowo sie
konsultuja, prawdopodobnie oczekuja, ze osoby posiadajgce wiedze specjalistyczng w zakresie
»<tozsamosci ptciowej” przeprowadzg kompleksowa ocene w celu wykluczenia innych, by¢ moze
bardziej powszechnych przyczyn takich odczu¢. Moga oni ponadto zaktadac, ze blokery
dojrzewania (PB), hormony ptciowe (HPP) i operacje sg oferowane tylko w rzadkich przypadkach,
gdy mniej inwazyjne alternatywy sa nieskuteczne, oraz po doktadnym rozwazeniu
indywidualnych potrzeb rozwojowych pacjenta, a takze gtebokiej niepewnosci wynikéw leczenia
i ryzyka zwigzanego z leczeniem.

W niniejszym rozdziale opisano, w jaki sposéb pierwotny protokét holenderski, stanowiagcy
podstawe pediatrycznej tranzycji medycznej (PTM), zostat przeksztatcony w Stanach
Zjednoczonych w proces ,kierowany przez dziecko”, w ktérym osobiste ,,cele ucielesnienia”
pacjenta stanowig podstawe do okreslenia ,,medycznej koniecznosci”. W sekcji 1 dokonano
krytycznej oceny protokotu holenderskiego i zbadano, w jaki sposdéb pierwotne zasady
bezpieczenstwa pediatrycznej tranzycji medycznej (PTM) zostaty systematycznie zniesione w
Stanach Zjednoczonych. W sekcji 2 oceniono czeste twierdzenia, ze medyczne interwencje
zwigzane z tozsamoscig ptciows sg ,,rzadkie”, kwestionujgc, czy ta rzekoma rzadkosé
rzeczywiscie wskazuje na rygorystyczne standardy oceny. W sekcji 3 omowiono gtebokg zmiane
w celach PTM, podkreslajac, jak zasadniczo zmienita sie koncepcja i rola ,,ewaluacji”. W sekcji 4
przedstawiono sygnalistéw posiadajacych bezposrednie doswiadczenie w PTM, ktérzy podobnie
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jakiich odpowiednicy w Wielkiej Brytanii[1] ujawnili praktyki, ktére uwazali za niebezpieczne i
niezgodne z ustalonymi standardami klinicznymi. Wreszcie sekcja 5 przedstawia dodatkowe
dowody na przyspieszenie sciezek prowadzacych do interwencji medycznych w wiodacych
pediatrycznych klinikach gender w Stanach Zjednoczonych.

11.1 Protokoét holenderski i rozluznienie jego kryteriow w Stanach Zjednoczonych

Zgodnie z WPATH SOC-8, badania holenderskie zwigzane z protokotem holenderskim
dostarczaja ,,najbardziej solidnych dowodéw longitudinalnych potwierdzajacych korzysci
ptynace z medycznych i chirurgicznych terapii afirmujgcych tozsamos¢ ptciowa w okresie
dojrzewania(...)”’[2]. W swoim zeznaniu przed Komisjg Medyczng i Komisjg Medycyny
Osteopatycznej stanu Floryda Aron Janssen stwierdzit, ze ,,najlepsze dane longitudinalne
dotyczace mtodziezy trans pochodza gtéwnie z holenderskiej kliniki [(...)] Holenderski model
opieki [jest] dominujgcym modelem opieki, na ktérym opiera sie wiekszo$¢ amerykanskich
klinik”[3]. SOC-8 wydaje sie uznawac zasady bezpieczenstwa zalecane w protokole
holenderskim, kontrastujgc ,,szczegétowy, kompleksowy proces diagnostyczny” tego protokotu z
leczeniem opartym na ,,ograniczonej ocenie lub jej braku”. Wedtug WPATH, to drugie podejscie
»hie ma poparcia empirycznego i dlatego niesie ze sobg ryzyko, ze decyzja o rozpoczeciu
interwencji medycznej afirmujacej tozsamos¢ ptciowg w danym momencie moze nie leze¢ w
dtugoterminowym interesie mtodego pacjenta[4]”.

11.1.1 Dalsze odejscie amerykanskich klinik gender od protokotu holenderskiego

W 2022 r. dziennikarze $ledczy agencji Reuters przeprowadzili wywiady z ,,lekarzami i innym
personelem 18 klinik gender w catym kraju” i stwierdzili, ze ,,zaden z nich nie opisat czego$
podobnego do wielomiesiecznych ocen stosowanych przez [holenderskich klinicystéw] w ich
badaniach”. Siedem z 18 klinik stwierdzito, ze nie ma opordéw przed przepisaniem hormondéw
podczas pierwszej wizyty nastolatka, pod warunkiem, ze klinicy$ci nie zauwazg zadnych
»Sygnatéw ostrzegawczych”[5].

Sami holenderscy klinicysci dostrzegli rozbieznosci miedzy modelem amerykanskim a swoim
podejsciem[6]. Zwracajgc uwage na zmiane wieku, w ktérym pojawiaja sie pierwsze objawy, w
stosunku pacjentéw obojga ptci i profil zdrowia psychicznego w populacji pediatrycznej,
Annelou de Vries napisata w 2020 r., ze ,,mtodziez ta nie brata jeszcze udziatu we wczesnych
badaniach ewaluac;ji”. Rodzi to pytanie, czy pozytywne wyniki wczesnych interwencji
medycznych majg rowniez zastosowanie do nastolatkow, ktérzy ostatnio zgtaszajg sie w
ogromnej liczbie do placéwek opieki dla oséb trans, w tym tych, ktdrzy zgtaszajg sie w starszym
wieku, prawdopodobnie bez historii [inkongruenc;ji ptciowej] w dziecinstwie”[7]. W 2021 roku
Thomas Steensma skarzyt sie, ze ,,reszta Swiata slepo przyjmuje nasze badania”[8] Steensma
powtdrzyt to stanowisko w 2023 r., wyraznie dystansujac sie od dominujgcego w Stanach
Zjednoczonych modelu opartego na zyczeniach dzieci, stwierdzajac: ,,To nie jest nasze
podejscie”.

Warto zauwazy¢, ze protokét holenderski nie zalecat operacji przed osiggnieciem petnoletnosci,
ale zgodnie z wytycznymi WPATH, ktére sg przestrzegane w Stanach Zjednoczonych[9],
wiekszosé operacji, w tym wiekszos$¢ operacji narzadow ptciowych, moze by¢ uznana za
medycznie konieczne w przypadku niektérych nastolatkéw z DP[10]. W zwigzku z tym nastolatki
z DP poddawane sg mastektomii[11] i (znacznie rzadziej) operacjom narzadéw ptciowych[12]. W
opublikowanych badaniach dotyczacych mastektomii u nastoletnich dziewczat z

DP[13] niektére uczestniczki miaty zaledwie 12 lat[14].
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11.2 Czy tranzycja medyczna u dzieci jest ,rzadka”?

Aby wzmocni¢ przekonanie, ze kontrola dostepu do leczenia zapewnia bezpieczenstwo
pacjentow, zwolennicy PTM czesto twierdza, ze interwencje medyczne sa ,,rzadko zalecane”
nieletnim. Na przyktad w 2022 r. prezes Amerykanskiej Akademii Pediatrii (AAP) stwierdzit w
artykule opublikowanym w The Wall Street Journal, ze ,,w przypadku zdecydowanej wigkszosci
dzieci” podejscie ,,afirmujace tozsamosé ptciowa” zaleca ,,przeciwienstwo” interwencji
medycznych[15]. Twierdzenia te nie sg poparte danymi.

W 2025 r. badanie JAMA Pediatrics oparte na danych ubezpieczeniowych wykazato, ze okoto
0,1% amerykanskich siedemnastolatkéw, czyli jeden na 1000, otrzymato HPP w latach 2018-
2022. Autorzy doszli do wniosku, ze interwencje hormonalne sg zatem ,,rzadkie” i potepili
»upolitycznienie opieki afirmujgcej tozsamos¢ ptciowa dla mtodziezy trans(...) napedzane
narracja, ze miliony dzieci stosujg hormony i ze tego typu opieka jest zbyt tatwo dostepna”[16].

Twierdzenia takie ignorujg szereg istotnych faktow. Po pierwsze, zaden powazny krytyk lub
sceptyk PTM nie twierdzit, ze ,,miliony dzieci stosujg hormony”. Po drugie, to, czy czestosé
wystepowania wynoszgca 1 na 1000 oséb jest ,,rzadka”, jest kwestig subiektywna. Dla
poréwnania, czestos$é wystepowania cukrzycy typu 2 wynosi mniej niz 1 na 1000 oséb -
wskaznik ten zostat okreslony przez wtadze medyczne jako ,wysoki”, a nawet jako ,,budzaca
niepokdj epidemia”[17]. Po trzecie, nawet interwencje medyczne, ktére sg obiektywnie
»rzadkie”, mogag budzi¢ gtebokie obawy etyczne. Na przyktad ,tylko” okoto 600 sposréd milionéw
afroamerykanskich mezczyzn zostato zrekrutowanych do wysoce nieetycznego badania nad kita
w Tuskegee.

Centralng kwestig w debacie na temat czestotliwosci interwencji medycznych, a co za tym idzie,
tego, czy sg one ,,rzadkie”, czy ,,dobrowolne”, jest wtasciwy wybdér mianownika. Autorzy badania
opublikowanego w czasopi$mie ,,JAMA” obliczyli czesto$é wystepowania, przyjmujac za
mianownik catkowitg populacje amerykanskich nastolatkéw. Jednak w komunikacie prasowym
towarzyszacym badaniu jeden z autoréw zauwazyt, ze dostep do hormondw byt ,,zaskakujaco
niski, biorgc pod uwage, ze ponad 3% mtodziezy w wieku licealnym identyfikuje sie jako trans” —
posrednio odwotujgc sie do innego mianownika.

Innym mianownikiem, ktéry daje jeszcze wyzszg szacowang czestotliwosé, jest liczba
nastolatkéw z rozpoznaniem DP i/lub skierowanych do kliniki gender, gdzie rzekomo przechodza
»ewaluacje” w celu ustalenia czy interwencje medyczne sg wskazane. Brakuje danych
dotyczgcych odsetka poddanych medykalizacji nastolatkéw z rozpoznaniem DP i/lub
skierowanych do kliniki gender.

Raporty poszczegoélnych klinik sugerujg, ze medykalizacja jest raczej norma niz wyjatkiem. Na
przyktad endokrynolog dzieciecy Daniel Shumer z Comprehensive Gender Services Program
(CGSP) przy University of Michigan Health oszacowat, ze ,,65 procent” pacjentéw pediatrycznych
skierowanych do jego kliniki ostatecznie otrzymuje HPP. Wedtug danych zebranych przez Jamie
Reed, pracownice socjalng w Centrum Pediatrycznym dla Oséb Transptciowych przy Szpitalu
Dzieciecym im. Waszyngtona w St. Louis, w ciggu czterech lat jej pracy w klinice 67 procent
pacjentow otrzymato zalecenie interwencji endokrynologicznej[18]. Wreszcie sama WPATH
sugeruje, ze interwencje medyczne sg odpowiednie dla ,,wiekszosci nastolatkéw”, ktdrzy o takie
interwencje zabiegajg. W odpowiedzi na publikacje raportu Cass w Wielkiej Brytanii, WPATH
wydato oswiadczenie krytykujgce przeglad jako ,oparty na fatszywym zatozeniu, ze niemedyczne
alternatywy opieki spowodujg mniej dystresu w wiekszosci nastolatkéw(...)[19]”
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11.3 Zmiana celéw i nowe znaczenie ,,ewaluac;ji”

AAP i inne amerykanskie stowarzyszenia medyczne twierdza, ze decyzje medyczne dotyczace
tranzycji nieletnich sg podejmowane w porozumieniu z rodzicami i dopiero po ,doktadnej ocenie
diagnostycznej”[20]. Zgodnie z pierwotnym protokotem holenderskim ewaluacja miata na celu
przewidzenie trwatej transseksualnosci, a zahamowanie dojrzewania ptciowego byto traktowane
jako czesc¢ procesu diagnostycznego (kupowanie ,,czasu na zastanowienie sie”). Natomiast
model ,afirmujacy tozsamosé ptciowa”, ktory ewoluowat w Stanach Zjednoczonych,
priorytetowo traktuje autonomie dzieci i nastolatkdéw, pozwalajac, aby to ich aktualne ,,cele
ucielesnienia” kierowaty decyzjami dotyczgcymi leczenia[21].

Systematyczny przeglad zalecen dotyczacych postepowania w przypadku DP u dzieci i
mtodziezy wykazat brak ,,szczegétowych wytycznych” oraz ,,brak konsensusu co do celu lub
podejscia klinicznego”[22] ewaluacji. Zrozumienie realiéw opieki klinicznej nad mtodziezg z DP
w Stanach Zjednoczonych wymaga docenienia zmiany znaczenia ewaluacji, ktéra odzwierciedla
gtebszg zmiane celéw PTM. Zgodnie z podejsciem holenderskim celem byto przewidzenie
trwatej ,transseksualnosci”. Specjalisci zdrowia psychicznego mieli ustali¢, czy diagnoza DP jest
wtasciwa, a jesli tak, to z jakim prawdopodobienstwem DP utrzyma sie w wieku dorostym.
Chociaz zwolennicy tego podejscia ogélnie uwazajg diagnoze DP za warunek konieczny do
podjecia interwencji medycznej, istniejg znaczne rozbieznosci co do tego, czy jest ona
wystarczajgca.

Niedawno zwolennicy wczesnej interwencji argumentowali, ze ,dzieci trans wiedzg, kim sg”[23],
a celem leczenia jest pomoc w osiggnieciu osobistych ,celéw ucielesnienia” tych dzieci[24].
Jesli samoocena nastolatka lub cele uciele$nienia ulegna pdzniej zmianie, nie uznaje sie tego za
niepowodzenie leczenia, ale za cze$¢ ,,podrézy gender”[25]. W 2023 r. Jason Rafferty, gtowny
autor oswiadczenia AAP z 2018 r. pt. ,,Zapewnianie kompleksowej opieki i wsparcia dla dzieci i
mtodziezy trans i réznorodnej genderowo”, wyjasnit, ze PTM polega na ,,afirmowaniu i walidacji
poczucia tozsamosci dziecka od samego poczatku, do konca leczenia”. Jesli dziecko méwi:
»Jestem X”, dziatamy w oparciu o zatozenie, ze to, co nam méwi, jest prawda, ze poczucie
rzeczywistosci dziecka i poczucie tego, kim jest, jest punktem odniesienia, ktéry pomaga nam
ukierunkowac leczenie. Jesli pacjenci pdzniej przechodzg detranzycje, nie oznacza to, ze
leczenie byto niewtasciwe, nawet jesli skutki interwencji sa czesciowo lub catkowicie
nieodwracalne: ,Nie sg to porazki terapeutyczne, jesli jest to afirmacyjne” — powiedziat
Rafferty[26].

Warto zauwazy¢, ze bardziej ostrozne podejscie, ktére dazy do jasnosci diagnostycznej i
prognostycznej oraz ma na celu poprawe zdrowia psychicznego, nie znalazto potwierdzenia w
dowodach naukowych. Zadne badanie nie jest w stanie wiarygodnie przewidzieé naturalnego
przebiegu rozwoju tozsamosci nastolatka. Brytyjski raport Cass stwierdzit, ze diagnoza dysforii
ptciowej ,nie pozwala przewidzie¢, czy tozsamos¢ trans bedzie sie u pacjenta utrzymywac
dtugotrwale”[27]. Klinicysci, ktérzy stosujg wczesniejszy model zorientowany na diagnostyke,
moga postrzegac¢ swoje podejscie jako bardziej ostrozne w poréwnaniu z kolegami stosujgcymi
nowszy model ,,afirmujgcy”; jednak badania nad wynikami obu podej$¢ zostaty ocenione jako
niepewne.

Jednym ze wskaznikéw zmieniajace;j sie definicji ,ewaluacji” jest fakt, ze czotowi klinicysci
zajmujacy sie tozsamosciag ptciowg — ktdérzy do niedawna charakteryzowali PB jako ,,w petni
odwracalne” i tymczasowa ,,pauze” majaca dac pacjentom ,czas na zastanowienie sie” -
obecnie uznaja, ze leki te funkcjonujg jako pierwszy krok w szerszym protokole medycznej
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tranzycji i muszg by¢ rozwazane w potaczeniu z hormonami ptciowymi. Na przyktad w opinii
amicus curiae przedtozonej Sgdowi Najwyzszemu Stanéw Zjednoczonych czotowa zwolenniczka
PTM, Meredithe NcNamara z Yale School of Medicine i wsp&tpracownicy krytykuja
systematyczne przeglady przeprowadzone przez Uniwersytet w Yorku na zlecenie raportu Cass
za to, ze nie ujety PB i HPP jako jednolity ,,spdjny, dobrze zorganizowany standard opieki”.
Wedtug McNamaraiiin., jesli, jak sugerujg badania, ,,zdecydowana wiekszos¢ nastolatkow z
dysforig ptciowa, ktérzy otrzymuja blokery dojrzewania, przechodzi na terapie hormonami ptci
przeciwnej”; to przejscie do HPP nie wynika z tego, ze PB zaktdcajg naturalny proces
ustepowania DP, ale sg wynikiem tego, ,,ze [nastolatki] sg rzeczywiscie trans a ich diagnoza
dysforii ptciowej jest trafna”[28]. To wyjasnienie obserwowanej wysokiej trwatosci DP nie ma
poparcia empirycznego ze wzgledu na brak kontrolowanych badan prospektywnych i budzi
obawy dotyczgce motywowanego rozumowania. Wielu autoréw opinii amicus curiae aktywnie
zajmuje sie praktyka PTM i w zwigzku z tym ma intelektualny i finansowy konflikt interesow([29].

11.3.1 Niejasno$é SOC-8

Na pierwszy rzut oka moze wydawac sie, ze SOC-8 WPATH zaleca ostrozne podejscie do
ewaluacji. Przed rozpoczeciem interwencji medycznych pracownicy stuzby zdrowia zajmujacy
sie zdrowiem psychicznym powinni przeprowadzi¢ ,,kompleksowa ocene biopsychospoteczng”
w celu ,,zrozumienia mocnych stron, stabosci, profilu diagnostycznego i indywidualnych potrzeb
nastolatkéw, aby zindywidualizowaé ich opieke”[30]. Jednoczes$nie jednak WPATH zaleca
klinicystom stosowanie diagnozy ,,inkongruencja ptciowa w okresie dojrzewania i w wieku
dorostym” zawartej w Miedzynarodowej Klasyfikacji Choréb (ICD-11), ktéra w przeciwienstwie do
diagnozy ,,dysforia ptciowa” zawartej w DSM-5 wymaga jedynie ,,wyraznej i utrzymujacej sie
niezgodnos$ci miedzy ptcig doswiadczana przez dang osobe a ptcig przypisana jej przy
urodzeniu”. Poniewaz SOC-8 definiuje osoby trans w podobny sposéb (,,osoby, ktérych
tozsamos¢ ptciowa i/lub ekspresja gender nie sg zgodne z tym, czego zazwyczaj oczekuje sie od
ptci przypisanej im przy urodzeniu”) i nie wprowadza zadnego znaczgcego rozréznienia miedzy
tym znaczeniem terminu ,trans” a nonkonformizmem wobec rél ptciowych, SOC-8 skutecznie
uznaje identyfikacje trans jako stan medyczny uzasadniajacy interwencje medyczne[31].

Powszechnie uznaje sie, ze istnieje fundamentalna sprzecznos¢ miedzy dazeniem WPATH do
traktowania tozsamosci trans jako normalnej i zdrowej odmiany rozwoju cztowieka a
twierdzeniem, ze nonkonformizm wobec rél ptciowych wymaga ,,medycznie niezbednego”
leczenia. Sprzecznosc ta zostata wyraznie uznana w literaturze medycznej popierajgcej PTM,
ktéra powstata w tym samym czasie co przygotowanie i publikacja pigtej edycji DSM. Na
przyktad w 2013 r. Jack Drescher, wybitny klinicysta i zwolennik PTM, zwrécit uwage na znacznag
trudnos¢ w pogodzeniu ,,sprzecznych narracji” dotyczacych ,,zmniejszenia stygmatyzac;ji (ktéra
lezy u podstaw wezwania do usuniecia diagnoz dotyczacych tozsamosci ptciowej [z DSM]) oraz
utrzymania dostepu do opieki, co wymaga istnienia diagnozy w celu uzyskania niezbednego
leczenia pokrywane przez ptatnikdw zewnetrznych[32]”.

W okresie poprzedzajgcym publikacje SOC-8, The New York Times donosit o nieporozumieniach
miedzy zwolennikami PTM dotyczacych proponowanych zalecen ewaluacji nastolatkéw. Jeden z
klinicystéw powiedziat dziennikarzom Timesa, ze wymaganie od kandydata do tranzycji
medycznej dtugotrwatego DP od dziecinistwa — kluczowego elementu protokotu holenderskiego -
jest ,,szkodliwe, destrukcyjne, obrazliwe, nieetyczne i niemoralne”. Inny opisat zalecenia
dotyczace oceny jako ,,kompleksowa inkwizycje tozsamosci ptciowej [nastolatka]”.
Miedzynarodowa Grupa ds. Zdrowia Osdéb Trans (International Transgender Health Group)
skrytykowata projekt rozdziatu wytycznych WPATH za ,,szkodliwe zatozenie, ze niezbedne sg
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psychoregulacje” oraz ,,podwazanie autonomii pacjenta”. Zapytany czy wtasciwe jest ocenianie
»podstaw, na ktorych dziecko rozwija tozsamos¢ ptciowa”, lekarz Colt St. Amand, wspétautor
SOC-8, powiedziat Timesowi, ze ,,to po prostu cuchnie jaka$ starg terapig konwersyjna(...)
Ludzie sg tym, kim moéwig, ze sa, moga sig rozwijac i zmieniac, i wszyscy sg normalni i w
porzadku”. St. Amand byt ,,mniej zainteresowany pewnoscig co do tozsamosci, a bardziej
wystuchaniem celéw ucielesnienia pacjenta. Czy chcesz mieé gteboki gtos? Czy chcesz mieé
piersi? Wiesz, czego chcesz dla swojego ciata?[33]"

11.3.2 Porzucenie zasad bezpieczenstwa w SOC-8

Chociaz wytyczne WPATH niekoniecznie zniechecajg do opieki psychiatrycznej, nie wymagaja jej
réwniez jako warunku wstepnego PTM. Niektdrzy autorzy wytycznych sprzeciwiali sie nawet
minimalnym wymaganiom dotyczgcym wsparcia zdrowia psychicznego, argumentujac, ze takie
przepisy sg analogiczne do ,terapii konwersyjnej”[34]. Jedynym formalnym zaleceniem SOC-8
jest ,kompleksowa ocena biopsychospoteczna”, chociaz WPATH podkresla, ze jego wytyczne sg
»elastyczne”, pozostawiajgc tym samym pole do znacznych réznic w praktyce klinicznej[35].

Ujawnione w 2024 r dyskusje miedzy cztonkami WPATH pokazaty, w jakim stopniu praktyka
cztonkow tej organizacji nie zawsze jest zgodna z zaleceniami SOC-8. Niektérzy cztonkowie
WPATH szczerze przyznali, ze rezygnujg nawet z minimalnych ocen psychologicznych i szybko
przechodza do interwencji hormonalnych. Szczera natura tych rozmoéw sugeruje, ze
nieprzestrzeganie wytycznych nie jest powodem do wstydu zawodowego i nie jest zjawiskiem
odosobnionym[36]. Elastycznos$é¢, wbudowana w SOC-8 przyczynita sie do powstania znacznych
rozbieznosci miedzy teoretycznymi standardami wytycznych a praktyczng rzeczywistoscig w
warunkach klinicznych.

Ponadto elastycznosé ta data gtéwnym promotorom PTM podstawy do argumentowania, ze
celem ewaluacji nie powinna by¢ diagnoza réznicowa czy ,kontrola dostepu” do opieki
medycznej, ale tym celem powinno byé przede wszystkim informowanie pacjentéw iich
opiekundéw o charakterze i skutkach interwencji medycznych. W 2020 r. podczas konferencji w
Kanadzie jedna z prezentacji prezentowata dane, pokazujace, ze sposrod badanych
pediatrycznych klinik medycyny gender potowa nie wymagata zadnej oceny zdrowia
psychicznego przed rozpoczeciem interwencji hormonalnych[37]. Jak stwierdzita niedawno
grupa klinicystow:

Kiedy rodzina zgtasza sie do osrodka zdrowia psychicznego z prosba o wydanie zaswiadczenia o
biopsychospotecznej ocenie stanu zdrowia w celu zahamowania dojrzewania, prace rozpoczyna
sie od wyjasnienia, w jezyku dostosowanym do wieku pacjenta, ze nie jest to ocena tego, czy
»dziecko jest rzeczywiscie osobg trans”, czego obawia sie wielu pacjentow, ale raczej ocena
majaca na celu pomaoc pacjentowi zrozumiec¢ zawitosci procesu hamowania dojrzewania, tak
aby moégt on podjac najlepsza dla siebie decyzje. Gtéwnym celem jest przekazanie informaciji,
przy jednoczesnym wskazaniu wszystkich potencjalnych form wsparcia (spotecznego,
edukacyjnego, medycznego i prawnego) zwigzanych z tozsamoscig ptciowg[38].

Jack Turban, gtéwny autor tego oswiadczenia i dyrektor programu psychiatrii gender na
Uniwersytecie Kalifornijskim w San Francisco, stwierdzit, ze diagnostyka réznicowa jest
bezcelowa, a nawet moze by¢ szkodliwa. Kwestionuje on poglad, ze ewaluacja zdrowia
psychicznego moze zmniejszy¢ ryzyko pézniejszego zalu, twierdzac, ze ,,nie ma danych, aby(...)
ktérekolwiek z tych ocen zmniejszaty prawdopodobienstwo takiego [wyniku]”[39]. Wedtug
Turbana dzieci i mtodziez ,,po prostu dowiedzg sie, jakich powinny udzieli¢ odpowiedzi, a
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nastepnie powiedza to, co chcesz ustysze¢. W ten sposdb nawigzujesz z pacjentem lub klientem
relacje opartg na niezgodzie”.

Robert Garofalo z Lurie Children's Hospital w Chicago zgadza sig, ze ewaluacja w celu
okreslenia przyczyn poczucia wyobcowania dziecka od wtasnego ciata jest zbedna.

Czasami rodzice przychodza i méwia: ,,Chce sie upewnié, ze ta mtoda osoba, moje dziecko,
naprawde jest trans(...) Czy mozesz mi w tym pomac?”. Wtedy zwracam sie do dziecka i pytam:
~Wiec jaka jest twoja tozsamos¢ ptciowa?”. Nie ma zadnego formularza, skali ani baterii testéw
psychologicznych, ktdre trzeba przeprowadzié. Naprawde kazda mtoda osoba moze sama
odpowiedzie¢ na to pytanie (...) Rodzice(...) mysla, ze u specjalisty przeprowadzona zostanie
ewaluacji, aby pomaéc okresli¢ tozsamosé ptciowa ich dziecka, podczas gdy w rzeczywistoscif...)
nasza praca polega czasem po prostu na uswiadomieniu im, ze tozsamos$¢ ptciowa kazdego
cztowieka(...) jest w zasadzie normalna (...)

Amy Tishelman, byta pracownica Gender Multispecialty Service (GeMS) w Boston Children's
Hospital, w wywiadzie dla Boston Globe wyrazita niezadowolenie z nowego modelu ewaluacji.
»Nigdy nie podobat mi sie ten sposéb charakteryzowania [PTM]. Uwazam, ze ocena powinna
obejmowac cos wiecej niz tylko pytanie: ‘Czy pacjent powinien poddac sie interwencji
medycznej, czy nie?’”[40] Natomiast lekarz A.J. Eckert, byty dyrektor medyczny Anchor Health
Initiative w Connecticut, oswiadczyt: ,Jesli jestes osobg trans, wierze ci”. Wedtug Eckerta osoby
niepetnoletnie ,,s3 najlepiej przygotowane do podejmowania decyzji dotyczgcych [wtasnego]
ciata”. Eckert wyjasnit ponadto, ze chociaz Anchor Health nie zapewnia interwencji medycznej
przed okresem dojrzewania, terapia psychologiczna nie jest obowigzkowa, bo ,,bycie osobg trans
nie jest patologia”[41].

11.3.3 Skrécenie czasu oceny

Erozja zasad bezpieczenstwa w praktyce medycznej w amerykanskich klinikach gender jest
widoczna w znacznym skréceniu czasu ewaluacji pacjentéw w renomowanych placéwkach.

11.3.3.1 Szpital Dzieciecy w Bostonie

GeMS w Boston Children's Hospital jest pierwszg w kraju pediatryczng klinikg gender i cieszy sie
duzym uznaniem na arenie miedzynarodowe;j. Podczas gdy w 2013 r. GeMS przeznaczato co
najmniej 20 godzin na ewaluacje zdrowia psychicznego kazdego pacjenta, zdokumentow
sgdowych wynika, ze do 2021 r. klinika skrécita czas tych ocen do okoto dwdch godzin na
pacjenta[42]. Laura Edwards-Leeper, psycholog-zatozycielka kliniki, okreslita te zmiane jako
»Szokujgcg”. Amy Tishelman, byta psycholog kliniki GeMS i twérczyni SOC-8, okreslita jg jako
»lekkomyslng”[43]. Tishelman zakonczyta prace w klinice w wyniku nieporozumien ze
wspoétpracownikami, ktore doprowadzity do sporu sgdowego. Obecny ko-dyrektor Kerry
McGregor bronit skrécenia czasu oceny, twierdzac, ze dwugodzinne oceny zostaty wprowadzone
okoto 2017-2018 r. i byty ,,odpowiednie” biorgc pod uwage rosnaca liczbe pacjentéw[44].
Endokrynolog i dyrektor GeMS Jeremi Carswell zauwazyt w 2021 r., ze leki blokujgce dojrzewanie
byty przepisywane ,,jak cukierki”’[45].

11.3.3.2 Szpital Dzieciecy w Los Angeles

Johanna Olson-Kennedy, dyrektor medyczny Centrum Zdrowia i Rozwoju Mtodziezy Trans w
Szpitalu Dzieciecym w Los Angeles, przyznata, ze zatwierdza niektdrych nieletnich pacjentéw do
interwencji endokrynologicznych po ,,kilku godzinach” ewaluacji[461%72. W grudniu 2024 r.
Olson-Kennedy i zatrudniajacy jg szpital zostali pozwani przez bytg pacjentke, ktorej Olson-
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Kennedy rzekomo zatwierdzita PB w wieku 12 lat po jednej konsultacji bez udziatu specjalisty
zdrowia psychicznego. W pozwie zarzuca sie ponadto, ze Olson-Kennedy poinformowata
rodzicow pacjentki, ze bez interwencji medycznej pacjentce grozi samobdjstwo, mimo ze
pacjentka nie miata historii zachowan lub mysli samobdjczych. Nastepnie pacjentka zostata
poddany terapii testosteronem w wieku 13 lat, w wieku 14 lat przeszta obustronng mastektomie,
aw wieku 17 lat zalecono jej histerektomie[48].

11.3.3.3 Szpital Dzieciecy Lurie

Podczas webinarium zorganizowanego przez AMAZE, producenta kurséw edukacji seksualnej
dla uczniéw, Robert Garofalo z Lurie Children's w Chicago wyjasnit, w jaki sposéb jego klinika
postepuje z rodzicami, ktérzy majg watpliwosci co do bezpieczeristwa interwencji medycznych.

Wiekszos$é mtodych ludzi, ktérzy do nas przychodza, chce dowiedzie¢ sie, jak szybko moga
zacza¢ przyjmowac hormony i jaki jest najbezpieczniejszy sposodb, aby to zrobié(...) 80%
mtodych ludzi, ktérzy do nas przychodzg, ma czesto bardzo aktywistyczne nastawienie i
przyprowadza rodzicow na wizyte lekarskg(...) Przeciwwaga dla tego sa rodzice, ktdrzy czesto
przychodza z pytaniami o to, jak mozna to zrobi¢ bezpiecznie i czy to naprawde wtasciwa
decyzja; wiec naprawde trudno jest utozy¢ wszystkie elementy uktadanki, aby zaspokoi¢
potrzeby pacjenta, a jednoczesnie przekonac¢ rodzicow(...) w taki sposéb, aby nadal byli oni
odpowiednio poinformowani i czuli sie komfortowo z decyzjami, ktére majg podjac¢, bo prawda
jest taka, ze ci mtodzi ludzie potrzebujg, aby ich rodzice czuli sie ztym dobrze i wspierali swoje
dzieci. Dlatego naszym zadaniem jako pediatréw jest zapewnienie, aby cata rodzina w pewien
sposdb, miejmy nadzieje, w idealnej sytuacji, posuwata sie naprzéd w sposdb, ktéry daje
poczucie wsparcia i opieki. Zazwyczaj to mtoda osoba przychodzi, doktadnie wiedzac, czego
chce, a my staramy sie przeprowadzi¢ proces, ktéry zapewni, ze zostanie to zrobione
bezpiecznie, a obawy rodzicéw zostang uspokojone.

Garofalo wyjasnit nastepnie, jak rozumie wspdlne podejmowanie decyzji:

Jesli lekarz uwaza, ze zna odpowiedz [na pytanie, czy interwencja medyczna jest wtasciwal, to
nie jest dobrym lekarzem. Odpowiedz lezy w mtodym cztowieku i jego rodzinie. Twoim zadaniem
jako pracownika stuzby zdrowia jest poméc pacjentowi na tej Sciezce, znalez¢ odpowiedzi i
rozwigzania, ktére bedg dla pacjenta autentyczne i zdrowe[49].

11.3.3.4 Szpital Dzieciecy w Seattle

W odpowiedzi na badanie Tordoff i in. (2022) przeprowadzone w Klinice Gender w Seattle
Children's Hospital[50] jeden z komentatoréw zwrdcit uwage, ze grupa kontrolna, ktéra
otrzymata wytacznie psychoterapie, mogta wykazac¢ sie stosunkowo gorszym stanem zdrowia
psychicznego z powodu btedu selekcji: ,,pacjenci z wspétistniejgcymi problemami psychicznymi
mogli by¢ potencjalnie zniecheceni do podjecia leczenia do czasu rozwigzania problemow
wspotistniejgcych”[51]. Gtéwna autorka Diana Tordoff odpowiedziata na ten komentarz,
wskazujgc, ze ,,mtodziez, ktéra zgtaszata umiarkowanag lub ciezkg depresje, stany lekowe lub
mysli samobojcze, nie byta pozbawiona dostepu do BP/GAH [lekdw blokujgcych dojrzewanie i
hormondéw afirmujgcych tozsamos¢ ptciowa], zwtaszcza ze wiadomo, ze rozpoczecie
stosowania BP/GAH tagodzi lub zmniejsza te objawy”. [47] Osiemnastolatkom ,,zapewniono
opieke w oparciu o model Swiadomej zgody i nie wymagano od nich poddania sie ewaluacji
stanu zdrowia psychicznego”. Tordoff zauwazyta réwniez, ze praktyki Seattle Children's byty
zgodne z (6wczesnym projektem) wytycznymi SOC-8[52].
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11.3.3.5 UCSF Benioff

W 2018 r. organizacja Gender Spectrum zorganizowata panel z udziatem Ilany Sherer, pediatry i
klinicystki gender, oraz Diane Ehrensaft, psycholog klinicznej z UCSF Benioff i jednej z gtéwnych
twoérczyn podejscia ,,afirmujgcego tozsamos¢ ptciowa” w Stanach Zjednoczonych. Sherer
powiedziata, ze widzi ,wiele, wiele dzieci”, ktére ,,nie maja dysforii [ptciowej], naprawde nie maja
probleméw ze zdrowiem psychicznym, wiec powiedzenie im: ,,musisz zdoby¢ zaswiadczenie od
lekarza zdrowia psychicznego” jest dla mnie trudne”. Jednak, poniewaz do interwencji
medycznej wymagane jest zaswiadczenie, Sherer wyjasnita, ze ,w naszych klinikach zaczelismy
zapraszac kogos takiego jak Diane [Ehrensaft](...) ktora przeprowadza krétka ewaluacije, a
nastepnie wyciaga pieczatke —wiem, ze [zwracajac sie do Ehrensaft] powiedziatas, ze nie
uzywacie pieczatek, ale w moim odczuciu tak to wyglada — i wtedy mozemy przej$¢ dalej i
powiedziec: ,,0K, teraz mozemy porozmawiac¢ o tym, po co naprawde tu przyszedtes”[53]

11.3.3.6 Planned Parenthood

Specjalistyczne kliniki gender nie sg jedynymi instytucjami przepisujgcymi nastolatkom
interwencje hormonalne. Wedtug raportu sledczego opublikowanego w 2024 r. w The Free Press,
Planned Parenthood jest ,wiodacym dostawca” hormonoéw dla mtodych ludzi w kraju. Okoto
40% z ponad 40 000 pacjentéw, ktérym Planned Parenthood przepisato hormony w 2023 r., byto
w wieku od 18 do 22 lat. Niektdre placowki ,,za zgoda rodzicow oferujg hormony od 16 roku
zycia”. W ostatnich latach kliniki Planned Parenthood przyjety polityke przyspieszonego dostepu
[do tranzycji medycznej] na podstawie ,,swiadomej zgody”. Nicole Chaisson, dyrektor medyczny
Planned Parenthood North Central States, powiedziata The Free Press, ze ,,kontrola dostepu nie
jest konieczna. Ludzie sg ekspertami od wtasnego ciata i wtasnej drogi i dopdki moga
podejmowac decyzje, powinni byé podmiotami odpowiedzialnymi za wtasnag opieke zdrowotng”.
Chaisson stwierdzita, ze nastolatki powinny ,,opuszcza¢ klinike z recepta” po jednej wizycie[54].

Jamie Reed, byta managerka w pediatrycznej klinice gender na Uniwersytecie Waszyngtonskim
w St. Louis, wczesniej pracowata w Planned Parenthood. Reed zeznata pod przysiega, ze jej
klinika kierowata nieletnich pacjentéw do Planned Parenthood, ,,gdy nie mieliSmy zgody
opiekunéw prawnych”, bo Planned Parenthood przepisywata ,,leki dla tych dzieci, nawet jesli nie
spetniaty one” kryteriéw diagnostycznych. Chociaz Planned Parenthood wymaga zgody
dorostego opiekuna na przepisanie hormondéw nieletnim, Reed powiedziata, ze Planned
Parenthood ,nie weryfikuje, kim jest osoba dorosta, ktdra przyprowadza [nieletniego pacjenta]
do placowki”’[55].

11.4 Sygnalisci

W publicznych oswiadczeniach zwolennicy i praktycy PTM rutynowo sugeruja, ze ewaluacja
funkcjonuje jako forma kontroli dostepu do opieki medycznej, sugerujac, ze PB, HPP i operacje
sg oferowane ostroznie i tylko pacjentom, ktorzy naprawde potrzebujg takich interwencji.
Meredithe McNamara argumentowata, ze ,,btednym przekonaniem” jest twierdzenie, ze
»Lujawnienie przez dziecko dysforii ptciowej prowadzi do impulsywnych, nieodwracalnych
decyzji”[56]. ,,Decyzje o tym, czy, kiedy i w jaki sposéb podjaé interwencje medyczne, sg raczej
powolne, rygorystyczne i zindywidualizowane”[57]. W swoim zeznaniu przed Florida Boards of
Medicine and Osteopathic Medicine w 2022 r. Aron Janssen, zastepca dyrektora klinicznego w
Lurie's Pritzker Department of Child and Adolescent Psychiatry, przewodniczgcy Komitetu ds.
Orientacji Seksualnej i Tozsamosci Ptciowej Amerykanskiej Akademii Psychiatrii Dzieciecej i
Mtodziezowej, stwierdzit, ze leczenie poprzedza ,doktadna i kompleksowa ewaluacja zdrowia
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psychicznego pacjenta, w tym wspotwystepujacych schorzen, historii traumatycznych przezyé,
uzywania substancji psychoaktywnych i wielu innych czynnikow”[58].

W ostatnich latach jednak sygnalisci z bezposrednim doswiadczeniem pracy w klinice gender,
przedstawili przekonujgce dowody zaprzeczajgce tym twierdzeniom. Swiadectwa sygnalistow
byty czesto odrzucane, ignorowane, marginalizowane lub dyskredytowane przez ich
wspotpracownikow. Kilka osob spotkato sie réwniez z represjami z powodu ujawnionych
informac;ji.

11.4.1 Laura Edwards-Leeper i Erica Anderson

W 2021 r. Laura Edwards-Leeper, psycholog i zatozycielka pierwszej pediatrycznej kliniki gender
w Stanach Zjednoczonych, oraz Erica Anderson[59], psycholog kliniczny i byty prezes
Amerykanskiego Stowarzyszenia Profesjonalistow ds. Zdrowia Osdéb Trans (USPATH), stali sie
pierwszymi znanymi sygnalistami w Stanach Zjednoczonych. W artykule opublikowanym w The
Washington Post Edwards-Leeper i Anderson ostrzegli, ze nastolatki sg ,,pospiesznie kierowane”
do interwencji medycznych bez wystarczajgcej ewaluacji psychologicznej lub rozwazenia
[historii/prezentacji pacjental. ,,Lawina skierowan do placéwek zdrowia psychicznego i klinik
gender, w potaczeniu z klimatem politycznym, w ktérym leczenie kazdego pacjenta jest
traktowane jako miernik tolerancji spotecznej, sktania wielu swiadczeniodawcéw do niedbatej i
niebezpiecznej opieki” — napisali[60].

Po publikaciji artykutu w The Washington Post, USPATH starato sie natozy¢ moratorium na
mozliwosé rozméw Andersona z dziennikarzami, podczas gdy WPATH finalizowato SOC-8.
Anderson, w protescie, zrezygnowat z cztonkostwa w organizac;ji[61].

W wywiadzie dla dziennikarki Abigail Shrier Anderson ostrzegt, ze obecne podejscie PTM wigze
sie z ,,niechlujng praca stuzby zdrowia”, ktéra moze skutkowaé podejmowaniem przez mtodych
ludzi decyzji, ktérych pézniej bedg zatowaé. Marci Bowers, ginekolog i chirurg, ktéry podobnie
jak Anderson identyfikuje sie jako trans, podzielit te obawy w tym samym wywiadzie. Bowers
zauwazyt, ze chociaz interwencje medyczne poczatkowo wydawaty sie obiecujace, w praktyce
nie przyniosty lepszych — ani nawet réwnowaznych — wynikéw w poréwnaniu z wczesniejszymi
metodami. Bowers wyrazit szczegdlne zaniepokojenie dtugoterminowymi skutkami tych
interwenc;ji dla zdolnosci rozrodczych, zdrowia seksualnego i zdolnosci pacjentow do
doswiadczania intymnosci[62].

Pomimo krytyki dominujgcego obecnie podejscia ,,afirmujgcego tozsamos¢ ptciowa”, Anderson i
Edwards-Leeper nadal uwazajg, ze przynajmniej niektére dzieci i mtodziez odnoszg korzysci z
medycznej tranzycji. Bowers wystosowat szczegdtowe pismo z przeprosinami do kierownictwa
WPATH[63] i pozostat w organizacji, petnigc funkcje jej prezesa w latach 2022-2024.

11.4.2 Jamie Reed

W 2022 r. Christopher Lewis i Sarah Garwood, dwczesni ko-dyrektorzy Centrum Pediatrii Trans
Uniwersytetu Waszyngtonskiego w St. Louis Children's Hospital, zeznali przed Komisja
Sadownictwa lzby Reprezentantéw stanu Missouri, ze ,,interwencje medyczne sg
przeprowadzane przy pomocy kompleksowego i multidyscyplinarnego zespotu, ktéry ewaluuje
stan zdrowia psychicznego i wymaga zgody obojga rodzicow sprawujacych opieke lub
opiekunoéw”[64]. Rozpoczynajac od bezpodstawnego stwierdzenia, ze PTM ,,dostownie ratuje
zycie” (zob. 4.3.4), Lewis, endokrynolog Centrum, podkreslit, ze ,,w przypadku trans nastolatkéw
w okresie dojrzewania ustugi medyczne sg rozpoczynane dopiero po spetnieniu surowych
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kryteriow kwalifikacyjnych(...) [Obejmujg one] specjalistow zdrowia psychicznego, ktérzy
odpowiednio udokumentowali i zbadali r6zne aspekty tozsamosci ptciowej i zdrowia
psychicznego, kwestie medyczne i psychospoteczne oraz zdolnos¢ do zrozumienia swoich
decyzji i wyrazenia zgody”[65].

Twierdzenia te zostaty pézniej zakwestionowane przez Jamie Reeda, ktéra przez cztery lata
pracowata w Centrum jako manager odpowiedzialna za przyjmowanie i nadzér nad pacjentami.
W zeznaniu ztozonym pod przysiegg Reed stwierdzita, ze Lewis na wczesnym etapie stwierdzit,
ze ,,nie obchodzi go”, czy pacjenci spetniaja kryteria dysforii ptciowej. Nie byto to ,wymagane do
przepisania hormonéw”[66]. Sledztwo przeprowadzone przez The New York Times dostarczyto
dodatkowych szczegétdédw na temat praktyk kliniki i potwierdzito wiekszos$¢ aspektdéw zeznan
Reed. Wedtug dziennikarzy sledczych jedna z pacjentek, ktéra nastepnie dokonata detranzyciji,
otrzymata recepte na testosteron po jednej wizycie, bez wczesniejszej oceny przez
jakiegokolwiek specjaliste zdrowia psychicznego. Kiedy we wrzesniu 2022 r. opublikowano
WPATH SOC-8, Lewis wystat SMS-a do Karen Hamon, pielegniarki Centrum, piszac: ,,WW tej chwili
nie mam pojecia, jak zrealizowaé najbardziej rygorystyczne interpretacje SOC”[67].

Wedtug Reed, Centrum zareagowato na pieciokrotny wzrost liczby pacjentéw, oferujac
pracownikom stuzby zdrowia zajmujacym sie zdrowiem psychicznym wzér skierowania, ktore ci
pracownicy mieli tylko podpisaé, majac nadzieje, ze przyspieszy to proces zatwierdzania terapii
hormonalnych. ,,To wymagato tylko klikniecia kopiuj/wklej” — zeznata Reed pod przysiega. Reed
powiedziata, ze kiedy zgtosita swoje obawy Lewisowi, ,,nie przejat sie tym i zamierzat
dystrybuowadé [wzér skierowania] mimo wszystko”[68].

Zaniepokojeni tym, ze Centrum nie Sledzito wynikéw leczenia pacjentéw, Reed i Hamon
stworzyli , liste czerwonych flag”, prywatny arkusz kalkulacyjny Excel, w ktérym dokumentowali
przypadki pacjentow ze ztozonymi zaburzeniami zdrowia psychicznego. Jak donosi Times, lista
obejmowata ,,pacjentke przyjmujgca testosteron, ktéra przestata bra¢ leki na schizofrenie bez
konsultacji z lekarzem, oraz innego, ktéry miat halucynacje wzrokowe i wechowe. Inny przebywat
na oddziale psychiatrycznym przez pie¢ miesiecy”[69]. Reed opisat rowniez nastolatke z
»hiestabilnej rodziny”, ktéra znajdowata sie w ,,niepewnej sytuacji zyciowej i miata historie
zazywania narkotykéw” i w wieku 16 lat zostata poddana terapii hormonalnej, a nastepnie w
wieku 18 lat poddano jg obustronnej mastektomii. Trzy miesigce pdzniej ta pacjentka zatowata
operacji i poinformowata klinike, méwigc: ,,Chce odzyska¢ piersi”[70]. Wedtug Timesa pacjentka
dwukrotnie kontaktowata sie z chirurgiem z Washington University w sprawie pragnienia
rekonstrukcji piersi, ale nie otrzymata odpowiedzi[71].

Reed wspomniata rowniez o 17-letniej dziewczynie, ktdrej podano testosteron i ktdra zgtosita
»krwawienie z pochwy”. Dziewczynie zalecono stosowanie grubych podpasek, aby wchtonac
krew. ,W ciggu niecatej godziny przemoczyta bardzo grubg podpaske, dzinsy i recznik, ktérym
owineta talie. Pielegniarka w centrum kazata jej natychmiast udac sie na pogotowie”. Centrum
»dowiedziato sie pbézniej, ze dziewczyna odbyta stosunek ptciowy, a poniewaz testosteron
powoduje scienczenie tkanek pochwy, doszto do rozerwania $ciany pochwy. Dziewczyna zostata
poddana operacji pod znieczuleniem ogélnym, aby naprawi¢ uszkodzenia”[72].

Reed poinformowata, ze kiedy zgtosita lekarzom Centrum swoje obawy dotyczace
nieodpowiedniej ewaluacji zdrowia psychicznego i nieprzestrzegania zasad bezpieczenstwa, jej
zastrzezenia byty wielokrotnie odrzucane, a jej samej doradzono, aby ,,zaakceptowata sytuacje
lub odeszta”. Osoby, ktdre wyrazaty watpliwosci, czesto spotykaty sie z oskarzeniami o
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»transfobie”[73]. Podobne zjawisko zastraszania odnotowano w Tavistock's Gender Identity
Development Service w Wielkiej Brytanii[74].

Reed, ktdra jest lesbijka, gteboko zatuje swojego zaangazowania w PTM i obecnie stata sie
czotowa oredowniczka ograniczenia praktyk, ktére uwaza za szkodliwe, zwtaszcza dla mtodziezy
z rozwijajacym sie pociggiem do os6b tej samej ptci, ktora jest nadreprezentowana wsréd
pacjentow[75] [klinik gender]. Centrum zaprzestato swiadczenia ustug PTM po uchwaleniu
ustawy senackiej nr 49 (SB 49) w stanie Missouri[76]. Lewis, endokrynolog Centrum, przyjat
prace w Kolorado, gdzie obecnie praktykuje PTM w Children's Hospital Colorado[77].

11.4.3 Tamara Pietzke

W lutym 2024 r. Tamara Pietzke, licencjonowana opiekunka socjalna i terapeutka w MultiCare
Health System w Tacoma w stanie Waszyngton, ujawnita szkodliwe praktyki stosowane w
srodowisku klinicznym jej osrodka[78]. Pietzke opisata pacjentéw z powaznymi
wspotistniejacymi zaburzeniami zdrowia psychicznego i skomplikowana historig zycia, ktérzy
pomimo tych probleméw zostali zakwalifikowani do interwencji hormonalnych.

Jedna z pacjentek, 13-letnia dziewczyna, miata zdiagnozowang depresje, stany lekowe, zesp o6t
stresu pourazowego i napadowe zaburzenia agresji. W dziecinstwie doswiadczyta przemocy,
zaniedbania i przemocy seksualnej, a wedtug Pietzke ,,horrory i filmy pornograficzne(...) byty
jedynymi filmami dostepnymi w jej domu”. Ta pacjentka powiedziata rowniez Pietzke, ze jej
matka praktykowata zoofilie. Podczas sesji terapeutycznych dziewczyna komunikowata sie,
pokazujgc Pietzke niezwykle sadystyczne i drastyczne filmy pornograficzne na swoim telefonie
komadrkowym. Pacjentka miata réwniez zaburzenia ze spektrum autyzmu, co mogto przyczynic
sie do trudnosci w komunikaciji. Pietzke zauwazyta, ze dziewczynka ,,cofata sie w rozwoju”
poprzez ,,ogladanie Teletubisiéw i ssanie smoczka”[79]. Wobec matki pacjentki, ktora,
obecnosci tej pacjentki, probowata skrzywdzié jej siostre, wydano zakaz zblizania sie.
Dziewczynki byty wychowywane przez bytego partnera matki.

Oprécz tych oczywistych sygnatow ostrzegawczych Pietzke zauwazyta, ze jej 13-letnia pacjentka
nigdy nie prosita o testosteron i nie wykazata zrozumienia dziatania tego hormonu, gdy
poruszono ten temat. Niemniej jednak klinika gender w szpitalu dzieciecym Mary Bridge,
nalezacym do MultiCare, zatwierdzita podanie testosteronu nastolatce podczas jej pierwszej
wizyty. Klinika poprosita Pietzke o podpisanie skierowania na trapie testosteronem, w ktérym
miata wykluczy¢ wszelkie przeciwwskazania zwigzane ze zdrowiem psychicznym pacjentki.
Pietzke odmodwita, a sprawa zostata przekazana zespotowi ds. zarzgdzania ryzykiem szpitala.
Zamiast stang¢ po stronie Pietzke, zespo6t ds. zarzgdzania ryzykiem przekazat nastolatke innemu
terapeucie. Pietzke napisata do Amber Rolfe, wewnetrznej ekspertki MultiCare ds. ,,opieki
afirmujgcej tozsamos¢ ptciowa”, wyjasniajac swoje obawy, a nawet powotujac sie na sekcje 6.3 i
6.12 rozdziatu poswieconego nastolatkom w WPATH SOC-8 na poparcie swojej decyzji.

Rolfe nie zgodzita sie z oceng kliniczng Pietzke i cytatami z SOC-8, twierdzac, ze nic w historii
pacjentki, jej zachowaniu ani wspétistniejgcych diagnozach nie stanowi przeciwwskazania do
leczenia hormonalnego[80]. ,,Nie ma waznych, opartych na dowodach i zweryfikowanych przez
ekspertéw badan, ktére wskazywatyby, ze dysforia ptciowa wynika z czegos innego niz
tozsamos¢ ptciowa (w z tym traumy, autyzmu, innych zaburzen zdrowia psychicznego itp.)” -
napisata Rolfe do Pietzke[81]. ,W swej istocie diagnoza koncentruje sie na inkongruencji
tozsamosci ptciowe;j i ptci przypisanej przy urodzeniu”. Rolfe zasugerowata réwniez, aby Pietzke
przeanalizowata swoje uprzedzenia i rozwazyta przeniesienie klientki ,,do kogos, kto czuje sie
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komfortowo w zapewnianiu opieki afirmujgcej tozsamos¢ ptciowa”[82]. Pietzke wkrétce potem
zrezygnowata z pracy w MultiCare i upublicznita swojg historie.

11.4.4 Eithan Haim

Eithan Haim, chirurg zwigzany wczesniej z Texas Children's Hospital (TCH), zdecydowat sie
zostac sygnalistg po odkryciu, ze TCH przeprowadzato zabiegi medyczne zwigzane z tranzycjg u
nieletnich, pomimo ogtoszonej publicznie deklaracji zaprzestania przeprowadzania takich
procedur[83]. W 2022 r., w odpowiedzi na opinie prokuratora generalnego stanu Teksas, w ktérej
okreslono PTM jako potencjalnie krzywdzenie dzieci, TCH ogtosito, ze wstrzyma interwencje
hormonalne u mtodziezy identyfikujgcej sie jako trans[84]. Pomimo tej deklaracji Haim odkryt, ze
te praktyki wcigz trwajg, co jego zdaniem byty sprzeczne z publiczng wypowiedzig szpitala; trzy
dni po publicznym oswiadczeniu 11-letni pacjent otrzymat implant blokujgcy pokwitanie, a
podobne interwencje byty kontynuowane przez caty nastepny rok, obejmujac dziesigtki innych
pacjentéow[85]. W maju 2023 r. Haim anonimowo przekazat dziennikarzowi Christopherowi Rufo
pozbawione danych identyfikacyjnych karty szpitalne i powigzane dokumenty, co doprowadzito
do publicznego ujawnienia tych informacji. Ujawnione dane sugerowaty, ze TCH wprowadzit
opinie publiczng w btad co do wstrzymania programu PTM[86].

Haim zostat oskarzony o cztery przestepstwa na podstawie ustawy ochronie danych pacjentow
(HIPAA, Health Insurance Portability and Accountability Act). Prokuratorzy argumentowali, ze
Haim nie byt upowazniony do dostepu do danych pacjentéw i ze zrobit to z zamiarem
wyrzadzenia szkody szpitalowi[87]. Zarzuty grozity kara do 10 lat pozbawienia wolnosci. Haim nie
przyznat sie do winy, zaprzeczajac, ze uzyskat dostep do dokumentacji pacjentéw w sposoéb
niewtasciwy, i twierdzac, ze ujawnienie informacji byto dziataniem sygnalisty majacym na celu
ochrone dzieci, a nie dziataniem majgcym na celu wyrzadzenie szkdd.[88] Zarzuty byty
niezwykte, poniewaz naruszenia HIPAA sg zazwyczaj rozpatrywane w postepowaniu cywilnym, a
nie karnym. Decyzja o wniesieniu oskarzenia budzita podejrzenia, ze dziatania rzadu federalnego
miaty charakter odwetowy[89].

Akt oskarzenia Departamentu Sprawiedliwosci przeciwko Haimowi musiat by¢ wielokrotnie
zmieniany po tym, jak okazato sie, ze rzad popetnit btad w ocenie zaangazowania Haimaw
dziatalnos¢ TCH. Drugi akt oskarzenia musiat zosta¢ ponownie zmieniony, bo Haim zostat
oskarzony o czyny, ktére nie sg przestepstwami zgodnie z prawem. Trzeci akt oskarzenia,
pozbawiony wiekszosci pierwotnych zarzutéw faktycznych, dotyczyt nieuprawnionego dostepu
do dokumentacji pacjentéw z zamiarem wyrzadzenia szkody lekarzom i szpitalowi, a nie
pacjentom. W styczniu 2025 r., po miesigcach sporéw prawnych i rosngcej krytyce opinii
publicznej, ktéra uznata postepowanie prokuratury za ,,wojne prawng”, prokuratorzy federalni
oddalili wszystkie zarzuty wobec Haima, wykluczajac mozliwos¢é ponownego whniesienia
oskarzenia, skutecznie uniewinniajgc go[90].

W listopadzie 2024 r. prawnicy Haima poinformowali Departament Sprawiedliwosci, ze gtéwna
prokurator w sprawie, Tina Ansari, oraz jej rodzina maja ,,znaczgce powigzania finansowe i
polityczne” z Texas Children's Hospital i Baylor College of Medicine, co moze stanowié
potencjalny konflikt intereséw[91]. Wkrétce potem Ansari wycofata sie z sprawy[92].

Ttumaczenie: Magda Lewandowska
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