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Psychiatrisch-neurologischer Befund und Gutachten

fur

zur Fragestellung :

1., Psychiatrischer Befund

2., Vorliegen einer Transsexualitat?

3., Stellungnahme fir eine geplante geschlechtsangleichende Operation aus
psychiatrischer Sicht.

Befund und Gutachten begriinden sich auf der personlichen Untersuchung der
S - heutigen Tage, zieht aber auch Vorbefunde vom
28.07.2000, 08.01.2001 und 22.03.2001 mit ein. Zuséatzlich liegt ein klinisch-
psychologischer Befund von Mag. Herbert Redtenbacher, 1220 Wien vom
11.10..2000 vor.

— kommt in Frauenkleidung und wirkt auch dem allgemeinen

Aspekt nach weiblich.

Aus der Anamnese und Befunddarstellung

S st in Wien geboren, wuchs dann in Schwechat auf und ist dort
bis heute wohnhaft. '
Sie besuchte Volksschule, Hauptschule und absolvierte dann eine Mechanikerlehre.

Seit 1980 ist (G i don GG i dcr
O G- titig.

Familienanamnestisch lassen sich keine psychiatrischen Auffalligkeiten darstellen.
— war mit 13 Jahren einmal beim Neurologen wegen
Schlafstérungen vorstellig, sie erhielt ein leichtes, ihr namentlich jetzt nicht mehr
erinnerliches Beruhigungsmittel, das dann auch gut wirkte. Nach einigen Wochen
legte sich jedoch dann die Problematik von selbst.

S ocrichtet, dass sie als Einzelkind aufgewachsen ist, dass sie mit
8 Jahren begann ihren biologische méannliche Geschlechtlichkeit abzulehnen. In der

Pubertat wurde dies dann deutlich starker, (NP berichtet, dass sie
geradezu entsetzt war, Uber die Veranderungen, sie lehnte auch ihr Geschlechtsteil
ab.

Mit 12 bis 14 Jahren trug sie auch des ofteren die Kleidung Mutter, dies meist
heimlich, manchmal auch &ffentlich.
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Familienanamnestisch lassen sich keine psychiatrischen Auffalligkeiten darstellen.
— war mit 13 Jahren einmal beim Neurologen wegen
Schlafstérungen vorstellig, sie erhielt ein leichtes, ihr namentlich jetzt nicht mehr
erinnerliches Beruhigungsmittel, das dann auch gut wirkte. Nach einigen Wochen
legte sich jedoch dann die Problematik von selbst.

S bcrichtet, dass sie als Einzelkind aufgewachsen ist, dass sie mit
8 Jahren begann ihren biologische mannliche Geschlechtlichkeit abzulehnen. In der
Pubertat wurde dies dann deutlich starker, (NP berichtet, dass sie
geradezu entsetzt war, Uber die Veranderungen, sie lehnte auch ihr Geschlechtsteil
ab.

Mit 12 bis 14 Jahren trug sie auch des ofteren die Kleidung Mutter, dies meist
heimlich, manchmal auch &ffentlich.

Mit 15 Jahren fand sie in einem Buch Uber sexuelle Aufklarung auch einen Absatz
Uber Transsexualitat, worin diese als unheilbar beschrieben wurde, wobei man auch
psychiatrische Behandlungen und Operation brauchte. Sie war dariber sehr
schockiert, da sie dies schon auf sich selbst schon bezog, konnte dies nicht wirklich
verarbeiten und war insgesamt dariber sehr entsetzt. Sie dachte damals an
Selbstmord, fihrte diesen jedoch nicht aus, da sie dies ihren Eltern nicht antun hatte
wollen.

Es begann ein zunehmender Riickzug. Mit 18 kam es dann zu Versuchen normal zu
leben, fortzugehen, Leute kennenzulernen, Frauen kennenzulernen. Dies klappte
allerdings nie. Entsprechende Bekanntschaften blieben alle nur oberflachlich und
kurz.

Naher fuhrt (RGP Co-u aus, dass die Madchen damals von ihr

sexuelle Kontakte wollten, dabei nie die aktive Rolle (ibernahmen, die sie damals als
Hilfe gebraucht hatte. Mittlerweile seine ihre sexuellen Winsche bzw. Phantasien
grundsatzlich eher gering, wenn, dann sieht sie sich in der weiblichen Rolle zu
Mannern hin ausgerichtet. Flr entsprechende, auch reale Kontakte fehle ihr derzeit
noch das Vertrauen zu Mannern bzw. auch die Erfahrung.

Circa seit dem 20. Lebensjahr besteht allerdings dann der durchgehende Wunsch
weiblich zu sein. Dabei kam es immer wieder auch zu persénlichen Krisen im Sinne
von reaktiv depressiven Episoden, teilweise auch mit Selbstmordgedanken. Dies
begriindet sich darin, dass (P sich sehr einsam filhite, auch kaum
Kontakte fand und auch die entsprechenden Zukunftsaussichten nicht rosig
zeichneten.

Mit 37 Jahren (1996) lernte G - zuféllig eine Transsexuelle
kennen. Dies zeigte ihr, dass man auch realiter den inneren Winschen und
Neigungen leben kann. Zuvor (mit ca. 27 Jahren) fand sie auf der Suche nach



Transsexuellen nur den Weg in die Schwulenszene. Dies war fir sie nicht
verlockend.

Seit Februar 2000 steht P i Psychotherapie bei Frau DSA
Vlasich. Es ergab sich wéhrend dieser Zeit, dass sich Freundschaften mit anderen

entwickelten. Im Juni 2000 begann (NG dcn .Alltagstest” im privaten
Bereich, im November 2000 auch im beruflichen Bereich. Die jeweiligen
Ruckmeldungen waren fur sie Gberraschend positiv.

Anfang 1999 outete sich (i P 2uch gegeniiber ihren Eltern. Diese
waren und sind bis heute dem positiv aufgeschlossen, ihre ,Begeisterung” lasst

jedoch grundséatzlich nach, insbesondere als sie die Details der Schritte (Operation,
etc.) erfuhren, grundsétzlich sind sie aber dem immer noch positiv aufgeschlossen.

S sicht seit Marz 2001 in entsprechender gegengeschlechtlicher
Hormontherapie, die sie subjektiv auch gut vertragt. Sie strebt eine

geschlechtsangleichende Operation an, hat diesbeziiglich den Anfang nachsten
Jahres im Auge. Seit Mai 2000 steht (G -uch in Behandlung
wegen ihrer Barthaare, sie hat Laserepilation abgeschlossen und beginnt derzeit
eine Nadelepilation.

Andrea Maria Smola berichtet, dass sie am 12.2.2001 eine zytogenetische Testung
hatte, die einen 46XY-Befund erbrachte.

Klinisch psychologischer Befund von Hr. Mag. Herbert Redtenbacher 1220 Wien vom
11.10.2000: Klinisch psychologische Diagnose — Transsexualitdt, keine Anzeichen
flr psychotische Erkrankung, Hinweise fir eine Neigung zu depressiven Reaktionen
und sozialer Isolierung.

Am 05.03.2001 lieR sich (i P ren Vomnamen von (I auf

@ :ndern. Sie hat auch ihre 50-Stunden-Therapie beendet. Es ist
vereinbart, dass sie nur mehr als weiterfiihrendes Begleiten praktiziert wird mit 5 bis
6 wochigen Abstanden.

Psychopathologischer Befund am heutigen Tage

Bewusstseinsklar, allseits orientiert, im Ductus kohaerent, ohne inhaltliche Stérung,
inhaltlich ausgeglichen, keine Suizidalitat, Affekt unaufféllig, in beiden Skalenbereich
gut affizierbar, Konzentration und Mnestik unauffallig, Antrieb unauffallig, Schlaf
unauffallig.

Neurologischer Status

Es lassen sich an Caput, OE und UE allseits seitengleiche und altersentsprechende
Befunde darstellen. Keine epileptischen Anfalle erhebbar. Es besteht auch kein
Alkohol- oder anderer Drogenmif3brauch.

Auch bei den erwahnten Voruntersuchungen in meiner Ordination seit dem Jahre
2000 lasst sich eine unaufféllige Stimmungslage darstellen.

Die angefuhrten Depressionen mit fraglichen Selbstmordabsichten waren jedoch nur
relativ kurz dauernd ( 1-2Wochen), Affektlage verschob sich jeweils immer reaktiv,

wenn (NG i transsexuelles Dasein sehr eingeengt empfand.
Diagnostisch lasst sich dies nicht im Sinne einer affektiven Stérung einordnen.



In der Zusammenschau aus Anamnese und der heutigen Befundung lasst sich bei

ein Transsexualismus (ICD 10: F 64.0) darstellen. Die
entsprechenden Anfange lassen sich wie zuvor ausgefiihrt, bis in die Kindheit und
Jugend verfolgen. Seit vielen Jahren besteht der andauernde Wunsch, dem anderen
Geschlecht anzugehdren.

Andere psychiatrisch relevante Stérungen lassen sich nicht darstellen.

O il sich Anfang né&chsten Jahres einer geschlechts-

anpassenden Operation unterziehen, sie ist psychiatrisch nicht eingeschrankt, voll
einsichts- und urteilsfahig, hat sich den entsprechenden psychotherapeutischen
Behandlungen unterzogen und berichtet, dass Frau DSA Vlasich ihren
entsprechenden Befundbericht schreiben wird.

Somit |&sst sich aus psychiatrischer Sicht hinsichtlich der geschlechtsangleichenden
Operation keine Kontraindikation darstellen.

Prim. Dr. Christian Petrau



