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Historien om kjgnnsminoriteters og seksuelle minoriteters
mgte med medisinen er en fortelling om kamp mot
sykeliggjoring og for tilgang til helsetjenester. De siste
hundre arene viser at fag og aktivisme gjensidig har
befruktet hverandre.

«Det som gjgr at mange med en viss rett betrakter de homoseksuelle som farlige, er at
de lett kan tenkes a forlede ungdom hvis kjennsdrift ikke har festnet sig ennu, til a
vippe over i homoseksuell utvikling» ((1), s. 170). Det skrev @rnulv @degérd, direktor
for Gaustad sykehus, i boka Samlivets naturlere fra 1934. Som medlem av
Straffelovradet var psykiatriprofessoren en viktig premissleverander i 1950-arenes
debatt om avkriminalisering av sex mellom menn. Homoorganisasjonen Det norske
forbundet av 1948, forlgperen til dagens FRI, hadde sendt en opplysningsbrosjyre til
landets aviser, psykiatere og psykologer, hvor de gjorde rede for sin posisjon om
homoseksualitet som menneskelig mangfold ((2), s. 239). @degard intervenerte mot
Helsedirektoratet og ville ha brosjyren stoppet. Da homoseksualitet ble avkriminalisert
i 1972, var det i stor grad takket veere aktivistene.

I dag er det transpersoners liv som debatteres, men likhetene til 1950-arenes
homofilidiskusjoner er slaende: trans «smitter», vi er vitne til en
«kjannsskifteepidemi», og transaktivister korrumperer skolen og helsevesenet med
«radikal kjennsideologi». Helsedirektoratet har fatt kritikk for & inkludere aktivister i
arbeidet med a utarbeide nye nasjonale retningslinjer for kjgnnsinkongruens.

Dersom vi fglger Store norske leksikon sin definisjon av en aktivist, «en tilhenger av
aktivisme eller en person som gjennom handling sgker a fremme en sak», viser de siste
hundre ars medisinske historie hvordan fag og aktivisme har veert sammenfiltret og har
beriket hverandre (3). I 1910- og 20-drene arbeidet den homofile legen og sexologen
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Magnus Hirschfeld for transpersoners juridiske rettigheter og tilgang til hormoner og
kirurgi. Fra tidlig i 1930-arene og gjennom hele sitt virke som helsedirektgr fremmet
Karl Evang medisinske og biologiske argumenter mot kriminalisering av
homoseksualitet. Og under hivepidemien i 1980-arene brukte homofile og lesbiske
aktivister — leger og sykepleiere — sin unike posisjon mellom fagmiljgene og
homomiljgene til & iverksette forebyggende tiltak (4). Aids la grunnlaget for
brukerinvolvering og skadereduksjon i norsk helsepolitikk, siden Helsedirektoratet
forsto at en effektiv smittevernstrategi var avhengig av samarbeid med aktivistene —
homser, rusavhengige og sexarbeidere. Aktivisme ble avgjgrende for utvikling av fag
og fornying av medisinsk praksis (5).

«Hvor mye lidelse kunne vart spart om transfolk og aktivister
hadde blitt lyttet til tidligere?»

Der homofile raskt fikk maktposisjoner og en stemme i samfunnet, gikk det ikke slik
for rusavhengige, sexarbeidere — og transpersoner. I stor grad har medisinens og
samfunnets mgte med transpersoner handlet om a snakke for og om, men ikke med.
Den medisinske forstaelsen av «transseksualisme», utviklet gjennom 1900-tallet, var
fundert pa en biner kjennsforstaelse, trange normer for mannlighet og kvinnelighet og
feilaktige antakelser om transpersoners seksualitet (6—8). Helsetilbudet som ble utviklet
i denne modellen, presset folk inn i kategorier hvor de ikke ngdvendigvis falte seg
hjemme. Trolig har mange gjennomgatt mer behandling enn de hadde trengt, og forst i
2016 ble kravet om kastrering fjernet for a fa endret juridisk kjennsbetegnelse. Hvor
mye lidelse kunne veert spart om transfolk og aktivister hadde blitt lyttet til tidligere?

Det er majoritetssamfunnets ansvar a sgrge for at ogsa unge som bryter normer for
kjgnn og seksualitet, far leere om egne identiteter og liv. Men da jeg studerte medisin
for 15 ar siden, lerte vi verken om kjgnnsidentitet, kjgnnsroller eller kjgnnsuttrykk.
Behovene til kjgnnskreative folk sto heller ikke pa agendaen da jeg jobbet i
Medisinernes seksualopplysning og SUSS-telefonen. I egen forskning, i arkiver og
intervjuer med folk som har opplevd kjgnnsinkongruens, er folks fortvilelse over
fraveeret av informasjon i barne- og ungdomsarene og manglende forstdelse i mgte med
skole og helsetjeneste et gjennomgdende tema. A frargve minoriteter mulighet til
kunnskap om seg selv — en forutsetning for selverkjennelse — er uttrykk for epistemisk
urett (9).

Historien viser at det finnes aktivister pa begge sider, den konservative og den
progressive, uavhengig av om man er fagperson eller ikke. Det som en gang var
vitenskap, kan i dag fremstd som reaksjonere holdninger, nermest som aktivisme,
mens det som for var aktivisme, har blitt allment akseptert kunnskap. Bade fagfolk og
aktivister bruker kunnskap pa ulike mater, men den kanskje viktigste l&erdommen fra
historien om fag og aktivisme er at medisinsk praksis oftest blir bedre nar fagfolk og
aktivister mgtes og lytter til hverandre.
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