FAQ om LGBT + sundhed

Hvad ved vi, og hvad overser vi?

Eva Goldfinger (hun/hende)
Psykologfaglig konsulent
ego@Igbt.dk
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Asexual
—|— Intersex
Queer
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Begreber

Ciskpnnet: Identificerer sig som det kgn, man blev
tildelt ved fgdslen

Transkgnnet: Identificerer sig ikke med det kgn
man blev tildelt ved fgdslen.

e Kvinde (hun/hende)
 Mand (han/ham)
e Non binaer (de/dem, den/dens)




Kontekstuel forstaelse
af ken og seksualitet

1930 — Sex mellem to af samme kgn

1950-60’erne — Forfgrelsesteorien hersker. mente at b@sser
ikke matte arbejde som laerer

Sygdomslisten
ranskennethed |

1981 — Homoseksualitet fjernes som

1980-90erne - raser

2015 — Hen bliver optaget som i den
svenske ordbog

2017 — Transkgnnethed fjernes som
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85% mente at Dans mellem Homoseksualitet Registreret . . Kgnsneutralt Transkgnnethed Kgn mm
bgsser ikke matte maend fiernes fra partnerskab fgrhhtetsbehan.dlm,‘g il pronomen fiernes fra skrives ind i
arbejde som lzerere afkriminaliseres sygdomslisten lesbiske og enlige indtil 2007 sygdomslisten diskriminationsloven
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Hvad vidste jeg om kgn &
seksualitet da jeg voksede op?




Tolker ny viden ud fra Maerker modstand Leerer noget nyt
gamle forforstaelser



LGBT +sundhed og trivsel

Tal og forklaringsmodeller pa LGBT+ sundhed



10% af LGBT+ personer
angiver at have darligt
helbred

5 % af ikke LGBT+ personer



LGBT+ unge der har lav
livstilfredshed

1%

13% af ikke LGBT+
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20% af transpersoner

har forsegt selvmord

2-4% af cispersoner



Minoriteten er mere visuelt synlig og
mindre strukturelt synlig end
majoriteten
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Folk kigger pa mig pa gaden.
Nogle raber eller siger at jeg
skaber mig. De forstar ikke at jeg
ville ggre alt i verden for at veere
ligesa usynlige som dem, men det
er bare ikke muligt nar man er
transkvinde som mig

Jeg gar aldrig pa toilettet pa
arbejdet. Der er kun herre og

dame toiletter og jeg er bange for
folks reaktion uanset hvilket et jeg
vaelge. | frokostpausen gar jeg
altid ned til cafeen rundt om
hjgrnet og laner deres ikke-
kennede toilet. Der er ingen af
mine kollegaer der ved det og jeg
synes det er for sarbart selv at

sige.

| klassen raber de bgsse til

hinanden som skaeldsord. Det er

ikke rettet mod mig, og de ved L
ikke at jeg er queer. Men jeg er
b@sse, og jeg er ved at graede hve
gang jeg hgrer det.

Jeg taenker altid over hvor
jeg er for jeg tager min
kaereste i handen ude i
offentligheden. Min keereste
synes det er noget fis, men
han har heller ikke prgvet at
blive slaet ned.

Nar jeg kigger pa 28 =

o .
kommentarspor pa facebook ." N
under LGBT+ oplaeg far jeg
altid ondt i maven. Det er
sveert at blive konfronteret
med hvor mange mennesker
der synes man er forkert
eller ulzekker eller synes man
burde skyde sig selv.
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Teenk pa en situation hvor du har
, eller skjult/nedtonet
dele af dig sely, for ikke at ggre det.

Hvordan fgltes det?




Minoritetsstress en kronisk

stresstilstand som er unik for
minoriteter

Ydre stressfaktorer: Diskrimination, mobning,
vold, trusler, mikroaggressioner og afvisning

Indre stressfaktorer: Frygt, rumination over

tidligere oplevelser, skam og internaliseret
homofobi/transfobi.



Minorisering i familien kan
blive en udfordring for
dviklingen af resiliens

* Manglende "minoritetsopdragelse”
e Utryghed i relation til primaere omsorgspersoner
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Mere inkluderende praksis

opmaerksomheder og veerktgjer i mgdet med LGBT+ patienter



Hvis man 1kke er bevidst
Inkluderende, er man ubevidst
ekskluderende.
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* 49% af transpersoner
har det seneste ar fglt
sig diskrimineret |
sundhedsvaesenet




* 15% af LBT personer har
undladt at forteelle om
deres k@nsidentitet /
seksualitet i situationer
hvor det havde relevans
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ver gang jeg sidder i
ventevaerelset, bliver jeg vildt
nervgs. Jeg har ikke faet eendret
mit juridiske kgn endnu, sa mit
CPR-nummer far leegen til at tro,
at der kommer en kvinde — og sa
ser de mig, en mand, rejse sig op.
Jeg frygter altid det gjeblik. Jeg
har bare sa meget brug for, at jeg
ikke skal sta og forklare mig foran
alle de andre i rummet.

er rigtig glad for min psykiater, men hun ved ikke
get og kensdysfori og hun bliver lidt akavet hver
ng jeg naevner det. Det betyder at jeg bare er holdt
It op med at snakke om det, selvom jeg er ret

kker pa at det er roden til en stor del af min
epression og sociale angst.

Jeg bliver altid fejlkpnnet i
min journal. det gor at jeg
narmest far det fysisk darligt
nar jeg ser min SP appen pa
min mobil

jeg ofte at de ikke ved hvordan

~

Jeg bad min lzege om en
henvisning til
fertilitetsbehandling, men hun
begyndte at tale om, hvor
l2enge man skal prgver at blive
gravid pa egen hand. Jeg naede
aldrig at fortezelle, at jeg er
lesbisk, og det f@ltes for pinligt
at rette hende. Derfor valg
jeg bare at skifte lzege.

|

Nar jeg gar til min laege oplever

min hormonbehandling hanger '5’ .
sammen/ikke haenger sammen ,
med den problematik jeg komm
med. Det betyder at jeg selv
bruger en masse tid pa at laese o
det inden jeg skal til laegen, for at
kunne hjxlpe hende med at finde
den rigtige behandling til mig.



Faglighed

Sprog

Repraesentatio
N

Visuelt materiale

Fysiske rammer



Hvor tror jeg at LGBT+ personer kan sla sig pa
dgrkarmen 1 min praksis?

Hvad kan jeg ggre for at endre det?




TAK FOR I DAG
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