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 ידי: -אושר על
 ד"ר טל ברגמן,

 מנהלת האגף לבריאות הנפש

 משרד הבריאות חטיבת רפואה,

 ידי: -נערך על

מר ד"ר צבי פישל, עו"ס דני בודובסקי, ד"ר טל ברגמן, מר אלישע אלכסנדר, 

סטולר, עו"ס יונתן מרטון מרום, גב' שירלי דה גרציה ג'יי הריס, עו"ס מיכל 

עו"ס פרופ' תומר שכנר, ד"ר רחל מאור, ד"ר אודי ססר, פישמן, גב' נינה הלוי, 

 שלי נתן, ד"ר אילנה ברגר, גב' אלה אמסט.

 

 הקשת הטרנסית לאנשים עלהנגשה תרבותית של שירותי בריאות נפש 

 כללי .1

על המשמש לתיאור אנשים -הוא מונח( "טרנסים" -)להלןאו אנשים על הקשת הטרנסית טרנסג'נדרים 

 עם לידתם. ונרשם  מהמגדר עמו זוהועם מגוון רחב של זהויות מגדריות, השונה 

 ומינית, אפליה בתעסוקהמילולית לסבול מאלימות פיזית סיכון גבוה תחת זו נמצאים  אנשים מאוכלוסייה

 שיעורימוביל לומצוקה נפשית  חמיריכול לההוהדרה חברתית, דבר היעדר נגישות למשאבים ציבוריים, 

גבוה ( burden of disease) נטל התחלואהמתבטא בו ,תחלואה גבוהה יחסית לשאר האוכלוסייה

חרדה, דיכאון, המצבים השכיחים הם  כאשרבמיוחד בתחומי הבריאות הנפשית  בקרבם. הדבר בולט

ניסיון  ביצעו 40%-כ כאשר, אובדנותוהתמכרויות  ,ורכבתמוטראומה  הפרעות אכילה, פוסט טראומה

 .אובדני אחד לפחות במהלך חייהם

הם לעיתים קרובות על אף זאת,  הניסיון מלמד כי רבים מהאנשים הטרנסים נזקקים לסיוע נפשי אולם

תיקוף חברתי לזהות המגדרית ולהליכים רפואיים  .הציבוריות נמנעים מפנייה למערכות בריאות הנפש

המצוקה הנפשית של אנשים טרנסג'נדרים בכל  מגדרית, נמצאו כתורמים להקלה על להתאמה

 ., ולהגברת ההגעה וההיענות לטיפולהגילאים

.( להבין ולשפר את בריאותם ורווחתם W.H.Oכיום קיימת מחויבות גוברת של ארגון הבריאות העולמי )

 WHO 2017 | Ensuring an inclusive global health agenda forשל אנשים טרנסג'נדרים )

transgender people.) של הסיווג הסטטיסטי הבינלאומי  11-אחד הביטויים לכך הוא כי במהדורה ה

בוטל חסים לטרנסג'נדריות כאל הפרעה נפשית. כבר לא מתיי 2018( משנת ICD-11של מחלות )

( שהופיע תחת הפרק על "הפרעות נפשיות והתנהגותיות" F64הסיווג של "הפרעות בזהות המינית" )

(, ונוצרה אבחנה חדשה בשם "אי התאמה מגדרית" ICD-10( במהדורה הקודמת )F)אבחנות 

(Gender incongruence ) גם בספר  מופיעה תחת הפרק "תנאים הקשורים לבריאות מינית".אשר

 Gender( הוחלפה האבחנה של DSM-5האבחנות הפסיכיאטריות של ארגון הבריאות האמריקאי )

identity disorder כהפרעה נפשית, ל  המתייחס לטרנסג'נדריותgender dysphoriaלתגובה  , קרי

 הרגשית לחוסר הקבלה החברתית ולפער בין התחושה הסובייקטיבית לבין המגדר שסומן בלידה. 

צפוי להפחית את התפיסה של מחלות וסטיגמות של אנשים טרנסג'נדרים, ועשוי גם הסיווג החדש 

 . להשפיע באופן חיובי על האופן שבו זהות מגדרית נתפסת על ידי החברה באופן רחב יותר

רגון העולמי של האלטיפול הקווים המנחים להלן מתבססים בין השאר גם על הסטנדרטים העדכניים 

על הקווים המנחים לפרקטיקה פסיכולוגית  (, tandards of CareS WPATH(לרפואה טרנסג'נדרית 

הצהרת (, ועל APAלטיפול באנשים טרנסים ומגוונים מגדרית של ארגון הפסיכולוגים האמריקני )

 .של ארגון הפסיכיאטרים האמריקאי המדיניות

http://www.who.int/bulletin/volumes/95/2/16-183913/en/
http://www.who.int/bulletin/volumes/95/2/16-183913/en/
http://www.who.int/bulletin/volumes/95/2/16-183913/en/
https://icd.who.int/browse11/l-m/en#/http%3A%2F%2Fid.who.int%2Ficd%2Fentity%2F411470068
https://www.psychiatry.org/File%20Library/Psychiatrists/Practice/DSM/APA_DSM-5-Gender-Dysphoria.pdf
https://www.wpath.org/publications/soc
https://www.apa.org/practice/guidelines/transgender.pdf
https://www.psychiatry.org/File%20Library/About-APA/Organization-Documents-Policies/Policies/Position-2018-Discrimination-Against-Transgender-and-Gender-Diverse-Individuals.pdf
https://www.psychiatry.org/File%20Library/About-APA/Organization-Documents-Policies/Policies/Position-2018-Discrimination-Against-Transgender-and-Gender-Diverse-Individuals.pdf
https://www.psychiatry.org/File%20Library/About-APA/Organization-Documents-Policies/Policies/Position-2018-Discrimination-Against-Transgender-and-Gender-Diverse-Individuals.pdf


    90.01הל מס': נו
 אגף לבריאות הנפש                                          1מהדורה מס': 

 נהלי האגף לבריאות הנפשהנושא:  דפים                      15מתוך   2דף  
  2021 ינואר 1בתוקף מ :  

 לאנשים על הקשת הטרנסיתהנגשה תרבותית של שירותי בריאות נפש  :הנדון 

 

2 

 

 ידי: -אושר על
 ד"ר טל ברגמן,

 מנהלת האגף לבריאות הנפש

 משרד הבריאות חטיבת רפואה,

 ידי: -נערך על

מר ד"ר צבי פישל, עו"ס דני בודובסקי, ד"ר טל ברגמן, מר אלישע אלכסנדר, 

סטולר, עו"ס יונתן מרטון מרום, גב' שירלי דה גרציה ג'יי הריס, עו"ס מיכל 

עו"ס פרופ' תומר שכנר, ד"ר רחל מאור, ד"ר אודי ססר, פישמן, גב' נינה הלוי, 

 שלי נתן, ד"ר אילנה ברגר, גב' אלה אמסט.

 

 

 מטרה    .2

 .על הקשת הטרנסיתשירותי בריאות נפש למטופלים  את הנגיש תרבותיתל .2.1

 

 מסמכים ישימים  .3

 1996חוק זכויות החולה התשנ"ו  .3.1

 "  הרשומה הרפואית" 6/1996חוזר מנכ"ל  .3.2

 "העברה ושמירת מידע בתחום בריאות הנפש" 12/2015חוזר מנכ"ל  .3.3

 "ןניתוחים לשינוי מי" 16/2014חוזר מינהל רפואה  .3.4

 

 הגדרות  .4

מושג המתבסס על הבחנה ביולוגית בין זכר לנקבה, המתמקדת  -(Sex) מין ביולוגי .4.1

בתעודת הלידה. ישנם אנשים  הנרשם ה על פיהם נקבע המיןיאיברי הרביבבכרומוזומים ו

 (."אינטרסקס"הנולדים עם התמיינות מינית לא מובחנת )

תחושתו של אדם לגבי היותו גבר, אישה, שילוב של מגדרים או בעל זהות   -זהות מגדרית .4.2

 מגדרית אחרת. 

על המשמש -הוא מונח "טרנסים"( -טרנסג'נדרים או אנשים על הקשת הטרנסית )להלן .4.3

 השונה מהמגדר עמו זוהו ונרשם עם לידתם. עם מגוון רחב של זהויות מגדריות לתיאור אנשים

מצוקה הנובעת מחוסר הלימה בין הזהות המגדרית שאיתה אדם מזדהה   -דיספוריה מגדרית .4.4

-אבחנה זו נכנסה ל). זו שהסביבה משייכת לו , אולבין הזהות המגדרית ששויכה לו בלידתו

DSM-5  שלומחליפה אבחנה קודמת Gender Identity Disorder ב-DSM-IV.) 

הלימה בין המגדר של אדם, הנחווה על ידו, לבין המגדר המיוחס לו, -אי -הלימה מגדרית-אי .4.5

מדובר בהגדרה בין אם בעקבות זיהוי בלידה ובין אם בעקבות מאפיינים חיצוניים שונים. 

בתור  ICD-11-תיאורית, שבניגוד לדיספוריה מגדרית, לא מחייבת מצב של מצוקה )מופיעה ב

Gender Incongruence.) 

אנשים  המכבדתמסגרת טיפולית שירות/מושג הבא לתאר  -(trans-friendly)פרנדלי -טרנס .4.6

 . לצרכיהםתרבותית ומותאמת  טרנסג'נדרים

https://www.health.gov.il/LegislationLibrary/Zchuyot_01.pdf
http://www.health.gov.il/hozer/mk06_1996.pdf
http://www.health.gov.il/hozer/mk06_1996.pdf
http://www.health.gov.il/hozer/mk12_2015.pdf
http://www.health.gov.il/hozer/mk12_2015.pdf
https://www.health.gov.il/hozer/mr16_2014.pdf
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 ידי: -אושר על
 ד"ר טל ברגמן,

 מנהלת האגף לבריאות הנפש

 משרד הבריאות חטיבת רפואה,

 ידי: -נערך על

מר ד"ר צבי פישל, עו"ס דני בודובסקי, ד"ר טל ברגמן, מר אלישע אלכסנדר, 

סטולר, עו"ס יונתן מרטון מרום, גב' שירלי דה גרציה ג'יי הריס, עו"ס מיכל 

עו"ס פרופ' תומר שכנר, ד"ר רחל מאור, ד"ר אודי ססר, פישמן, גב' נינה הלוי, 

 שלי נתן, ד"ר אילנה ברגר, גב' אלה אמסט.

 

בלבד כגון חדרי  לגברים או בלבד לנשים כמיועדים וגדריםמתקנים שמ -מתקנים ממוגדרים .4.7

 מגורים, מקלחות ושירותים.

גישה אשר רואה בכבוד ואישוש  –(Gender Affirmative Care)מגדר  גישה מאששת .4.8

 הקלה על דיספוריה מגדרית.לו ,לזהות המגדרית של אדם מרכיב בסיסי בהנגשת שירותי טיפול

ושמטרתם לשנות את , טיפול או ייעוץ, שניתנים בכל דרך כל -טיפול לשינוי נטייה מינית .4.9

 .טיפול תרופתי, פסיכותרפי, התנהגותי, חינוכי ועוד תדוגמ, כהנטייה המינית של האדם

מגוון טיפולים הניתנים על ידי גורם רפואי שתכליתם   -הליכים רפואיים להתאמה מגדרית .4.10

או גברים, או שילוב של השניים. טיפולים באופן שמאפיין תרבותית נשים  חיצונילהביא לשינוי 

חוזר מינהל רפואה -כמפורט באלו יכולים לכלול טיפול הורמונלי, אימוני קול, ניתוחים )

 .(ןבנושא ניתוחים לשינוי מי 16/2014

 

 אחריות וסמכות   .5

 הינה של ראש האגף לבריאות הנפש. שבנוהל זה המנחיםהאחריות לעדכון הקווים  .5.1

ספקי השירותים המבטחות ועל האחריות להטמעת הקווים המנחים חלה על קופות החולים  .5.2

 .הקופות הפועלים מטעם

האחריות לבקרה אחר הטמעת הקווים המנחים חלה על הפסיכיאטר המחוזי במחוזו ובידי  .5.3

 הפועלים מטעמו. 

 

 קווים מנחים .6

 וטיפולאבחון  .6.1

קיים פער מהותי בסיווג האבחנות הקשורות לאי התאמה מגדרית בין גרסת שמאחר  .6.1.1

הצפוייה  (ICD-11( לבין הגרסה החדשה )ICD-10) כיום בישראל התקפהסיווג המחלות 

 , יש לפעול כלהלן:מובאת בנספח א'להיכנס לשימוש בעתיד, ו

מהן סובל על פי ההסתמנות הקלינית יש לסווג את ההפרעות הנפשיות  .6.1.1.1

תלויות דחק הפרעות המטופל כגון הפרעות במצב רוח, הפרעות נירוטיות, 

https://www.health.gov.il/hozer/mr16_2014.pdf
https://www.health.gov.il/hozer/mr16_2014.pdf
https://www.health.gov.il/hozer/mr16_2014.pdf
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 ידי: -אושר על
 ד"ר טל ברגמן,

 מנהלת האגף לבריאות הנפש

 משרד הבריאות חטיבת רפואה,

 ידי: -נערך על
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סטולר, עו"ס יונתן מרטון מרום, גב' שירלי דה גרציה ג'יי הריס, עו"ס מיכל 

עו"ס פרופ' תומר שכנר, ד"ר רחל מאור, ד"ר אודי ססר, פישמן, גב' נינה הלוי, 

 שלי נתן, ד"ר אילנה ברגר, גב' אלה אמסט.

 

, ולטפל טיפליות וכד'-וסומטופורמיות, הפרעות אישיות, סכיזופרניה והפרעות סכיזו

 כמו עם כל מטופל אחר.  בהם

( מבין ה"גורמים המשפיעים על Zתומך אבחנה )קוד  קידודלהוסיף לכך  מומלץ .6.1.1.2

 א'.בנספח דוגמאות מופיעות  .ועל מגע עם שירותי בריאות"מצב הבריאות 

 :ICD-10"הפרעה בזהות מינית" )ה של אבחנב מומלץ להמעיט בשימוש .6.1.1.3

F64.על נגזרותיה ) 

כי  , בכפוף להסכמת המטופל,בסיכום המילולי של המכתב הרפואי יש לציין .6.1.1.4

מדובר באדם טרנסג'נדר החווה אי התאמה מגדרית, וכן לפרט המלצות באשר 

 אליו )שם; לשון הפנייה ועוד(.להתייחסות 

אין עדות ליעילותם של טיפולים לשינוי הנטייה המינית או הזהות המגדרית, וכי יש  .6.1.2

לפיכך אין  ,עדויות לנזק אפשרי גם באוכלוסייה הבוגרת ובעיקר בילדים ובמתבגרים

 .להשתתף בהםאו להפנות לטיפולים אלו הצדקה מקצועית או אתית 

 

 ולמידהמידע  .6.2

מקורות מידע, רשימות קריאה להעמקת הידע על טיפול בא/נשים טרנסג'נדרים/ות  .6.2.1

 '. גבנספח מפורטים 

מפורטים  ,לצוותים רפואיים מערכות תמך בקהילה הגאה ומתן הרצאות והכשרות .6.2.2

 '.דבנספח 

 

 מגדרית למטופלפנייה  .6.3

 יש לאפשר למטופל להשתמש בכינויי גוף התואמים את זהותו המגדרית.  .6.3.1

זאת  יש לפנות למטופל/ת בשם המועדף עליו/ה ובלשון המגדרית התואמת את בקשתו .6.3.2

 ללא קשר לרישום הרשמי במערכות או למראה הפיזי.

כגון נוכחות  יש לנהוג כך גם בשיח בין המטפלים, וברישומים הגלויים לכלל המטופלים .6.3.3

 בחדרים, תורנויות וכד'.
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במקרי קיצון בהם קיימת הערכה קלינית כי פנייה אל המטופל בלשון מגדרית המבוקשת  .6.3.4

על ידו/ידה עלולה להחמיר את המצב הנפשי, יש לפרט ולנמק זאת ולקבל את אישור 

 .ועדכון המטופל מנהל המסגרת לפעולה זו תוך תיעודה המנומק בתיק המטופל

 

  היערכות בתי חולים ומחלקות לאשפוז טרנסג'נדרים .6.4

מומלץ כי בכל בית חולים פסיכיאטרי ומחלקת אשפוז פסיכיאטרית בבית חולים כללי  .6.4.1

הדרכה/מפגש להכרת אנשים טרנסג'נדרים /יהיה לפחות עובד אחד שעבר הכשרה

 וסוגיות הרלוונטיות לטיפול.

, על כל בית חולים לדאוג להתאמה אשפוזית הולמת לטרנסג'נדרים באופן כללכ     .6.4.2

 התואם את הגדרתם את עצמם, ובכלל זה גם הכשרת הצוותים.

מומלץ כי ככל האפשר ישולב המטופל בחדר לבד במסגרת מעורבת או ממוגדרת  .6.4.3

 במסגרתשילוב יחד עם זאת,  המכיל חדר שינה וחדר רחצה בנפרד. התואמת את רצונו,

ועל בסיס שיקולים  יעשה תוך גמישות והתחשבות במטופלות.ים האחרות.יםי תממוגדר

 קליניים. 

יש לאפשר שימוש במתקנים ממוגדרים בהתאם למגדר, או לחלופין לוודא קיום מתקנים  .6.4.4

שאינם ממוגדרים ומיועדים לשימוש לבני כל המינים, כגון שירותים, ולציין זאת באמצעות 

 '.בבנספח ת לשילוט ניתן לראות שילוט מתאים. דוגמאו

 

 טיפול רפואי, טיפול הורמונלי .6.5

עבור רבים מהמטופלים הטרנסג'נדרים, טיפולים רפואיים להתאמת הגוף לחוויה  .6.5.1

המגדרית הם נדבך משמעותי ובלתי נפרד מהטיפול במצוקה הנובעת מאי ההלימה 

התהליכים הרפואיים ילמד ויכיר את צוות הטיפולי על כן חשוב כי הבזהות המגדרית. 

  .השונים אשר המטופל עבר, עובר או מעוניין לעבור

יחד עם זאת חשוב לדעת כי לחלק מהטיפולים להתאמה מגדרית, כמו טיפול הורמונלי,  .6.5.2

של המטופל/ת. יש ליידע את המטופל/ת והגופני עלולה להיות השפעה על המצב הנפשי 

, ובכלל זה הפנייתם ותנים את הטיפולבכך ולהתייעץ לפי הצורך עם הרופאים השונים שנ

יכולה להפחית תופעות לוואי  התרופתי הפסיכיאטרי . שינוי והתאמת הטיפוללייעוץ תזונתי

  תוך שמירה על יתרונות הטיפול להתאמה מגדרית.
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 מכתבים רפואייםבבתיק הרפואי ומידע רישום  .6.6

)קרי המגדר  האוכלוסיןמופיעים במרשם כפי שהם לצד רישום הפרטים הדמוגרפיים  .6.6.1

יש לרשום , נהלי קבלה ושחרור בבתי חולים כלליים, כנדרש לפי הביולוגי( תחת סעיף "מין"

נוסף כגון שם ומגדר על פיו מבקש  מידעובמכתבים, גם  רפואיים בתיק הרפואי, בסיכומים

 ., בכפוף להסכמת המטופלהמטופל להיות מזוהה

 

 שמירה על סודיות רפואית .6.7

ויש לנהוג בו על פי הכללים המידע הרפואי בבריאות הנפש נחשב כ"חסוי ביותר"  .6.7.1

 המחייבים.

לנקוט משנה זהירות בכל הנוגע לחשיפת מידע בדבר זהותו המגדרית של המטופל יש  .6.7.2

חוץ, ויש , במיוחד בעת העברת מידע לגורמי תיך השינוי הפיזי של המטופל/תהלובדבר 

 .לעשות זאת תוך שיתוף המטופל וקבלת הסכמתו

במקרים חריגים בהם נדרשת העברת מידע בניגוד לעמדת המטופל יובא הדבר לאישור  .6.7.3

של  ,המקצועי "מנהל העל"ועדת האתיקה המוסדית, או בהיעדר מסגרת שכזו, לאישור 

  המסגרת. ההחלטה המנומקת תתועד בתיקו הרפואי של המטופל.

 

 רצף טיפולי .6.8

באזור מגוריהם על פי נתוני מרשם האוכלוסין עלול  נדרים’אנשים טרנסגטיפול בלעתים  .6.8.1

רדיפה או סכנה מצד  כגון שונות מסיבותלהוות חסם למימוש זכויות לטיפול או אף לסכנם 

 מענים ייעודיים; הזדקקות לבקהילת המקור ים אחרים בסביבה אוהמשפחה ו/או גורמ

לאפשר בחירת ספק במקרים אלו  מומלץנדרים. לכן, ’לאנשים טרנסג ו/או מותאמים

על בסיס שיקול דעת קליני  גם מחוץ לאזור הבחירה השירות )בית חולים, מרפאה(

 .ובכלל זה זמינות השירות ובתיאום עם קופות החולים מנומק של הצוות המטפל ומערכתי

מטופלים/ות טרנסים/ות נדרשים, במקרים רבים, לממשקים עם גורמים שונים במערכת  .6.8.2

  חשיבות לקיים תיאום זה. הבריאות כמו גם עם מערכות הרווחה והחינוך, ויש

חלק מתפקידי המטפל הם לסייע למטופל/ת לתקשר את צרכיו ודעותיו לגורמים שונים   .6.8.3

 דופי בזהותו/ה המגדרית.)מחלקות, מוסדות, משפחה( בסביבה המטילה 

https://www.health.gov.il/hozer/mr28_2011.pdf
https://www.health.gov.il/hozer/mr28_2011.pdf


    90.01הל מס': נו
 אגף לבריאות הנפש                                          1מהדורה מס': 

 נהלי האגף לבריאות הנפשהנושא:  דפים                      15מתוך   7דף  
  2021 ינואר 1בתוקף מ :  

 לאנשים על הקשת הטרנסיתהנגשה תרבותית של שירותי בריאות נפש  :הנדון 

 

7 

 

 ידי: -אושר על
 ד"ר טל ברגמן,

 מנהלת האגף לבריאות הנפש

 משרד הבריאות חטיבת רפואה,

 ידי: -נערך על

מר ד"ר צבי פישל, עו"ס דני בודובסקי, ד"ר טל ברגמן, מר אלישע אלכסנדר, 
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לציין בנוסף להמלצות להמשך טיפול לשקול שחרור ממסגרת אשפוזית, יש מכתב הב .6.8.4

 גם את הצורך להמשך תמיכה בתיקוף מגדרי. ,בקהילה

 

 התייחסות לקטינים .6.9

 בנוסף לאמור בקווים המנחים הכלליים, להלן דגשים בנוגע לקטינים. .6.9.1

נמצאים בסיכון מוגבר לחוות אלימות מילולית ופיזית,  ילדים ונוער על הקשת הטרנסית .6.9.2

במסגרת המשפחה ובמסגרות החינוכיות, לאובדן עורף משפחתי, לסבול מהפרעות 

כנס למעגל הזנות. יאכילה, חרדה, דיכאון, פגיעה עצמית ואובדנות, מהטרדות מיניות, ולה

או רפואית תמיכה משפחתית, תיקוף הזהות המגדרית והתאמה מגדרית חברתית ו/

נמצאו כיעילים בהפחתת תחלואה נלווית זו באופן משמעותי, עד לטווח הנורמה 

 יה הכללית.יבאוכלוס

, וגם להשתנות דיספוריה מגדרית או גיוון מגדרי עשויים להופיע בגילאים שונים .6.9.3

ילדים ובני נוער עשויים להתקשות להמשיג את חוויתם המגדרית, ואת מצוקתם  בהמשך.

 יצירת סביבה בטוחה, שמאפשרת להם לבחון את זהותם לעומקחשיבות ל ועל כן ישנה

 (.gender affirmative careעל פי גישה מתקפת מגדר )

בכל טיפול עם קטינים יש לקבוע בתחילת הטיפול חוזה טיפולי מול ההורים שמעגן  כמו .6.9.4

 .להם יימסר לא או שיימסר המידע והגדרת, וריוה מול לפרטיות הקטין של זכותו את

עליו לקבל את אישור ועדת  ,במידה והמטפל סבור שאין למסור מידע מסויים להורים

 .האתיקה או צו בית משפט שיאשר זאת

, במקביל לטיפול בילד/מתבגר, חשוב לספק הסבר, הנחיה ותמיכה להורים ולמשפחות .6.9.5

 הילד,ובמידת הצורך, בכפוף להסכמת הקטין/אפוטרופסו, גם במערכות חינוך וחברה של 

 על מנת ליצור סביבה תומכת, מאששת מגדר ומיטיבה בסביבה הטבעית. 

 

 מחקר והצגות מקרה בכנסים .6.10

באנשים  טיפול ארגון כנסים בנושאוכתיבה מקצועית מחקרים, מומלץ כי ביצוע  .6.10.1

בבניית יכול לסייע דבר ה ,ארגוני הקהילה הטרנסיתעם ייעשו בשיתוף  טרנסג'נדרים,

 . ובשיפור איכותם מחקריםב להשתתפות היענותבהגברת ו האמון
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 נספחים .7

 וקידוד תומך ICD-11אבחנות מתוך  'א נספח

ICD-11 Chapter 17 Gender Incongruence  

ICD-11(2018) 

17 Conditions related to sexual health 

Gender incongruence 

Description 

Gender incongruence is characterized by a marked and persistent incongruence between an 

individual’s experienced gender and the assigned sex. Gender variant behaviour and 

preferences alone are not a basis for assigning the diagnoses in this group. 

Exclusions 

 Paraphilic disorders (6D30-6D3Z) 

HA60 Gender incongruence of adolescence or adulthood 

Description 

Gender incongruence of adolescence and adulthood is characterized by a marked and persistent 

incongruence between an individual´s experienced gender and the assigned sex, as manifested 

by at least two of the following: 

1) a strong dislike or discomfort with the one’s primary or secondary sex characteristics (in 

adolescents, anticipated secondary sex characteristics) due to their incongruity with the 

experienced gender; 

2) a strong desire to be rid of some or all of one’s primary and/or secondary sex characteristics 

(in adolescents, anticipated secondary sex characteristics) due to their incongruity with the 

experienced gender; 

3) a strong desire to have the primary and/or secondary sex characteristics of the experienced 

gender. 

https://icd.who.int/browse11/l-m/en#/http%3A%2F%2Fid.who.int%2Ficd%2Fentity%2F411470068
https://trans.fyi/resources/quality-information/medicine/medical-diagnosis/icd-11/icd-11-chapter-17-gender-incongruence-text
https://icd.who.int/browse11/l-m/en#_blank
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The individual experiences a strong desire to be treated (to live and be accepted) as a person of 

the experienced gender. The experienced gender incongruence must have been continuously 

present for at least several months. The diagnosis cannot be assigned prior the onset of puberty. 

Gender variant behaviour and preferences alone are not a basis for assigning the diagnosis. 

Exclusions 

 Paraphilic disorders (6D30-6D3Z) 

HA61 Gender incongruence of childhood 

Description 

Gender incongruence of childhood is characterized by a marked incongruence between an 

individual’s experienced/expressed gender and the assigned sex in pre-pubertal children. It 

includes a strong desire to be a different gender than the assigned sex; a strong dislike on the 

child’s part of his or her sexual anatomy or anticipated secondary sex characteristics and/or a 

strong desire for the primary and/or anticipated secondary sex characteristics that match the 

experienced gender; and make-believe or fantasy play, toys, games, or activities and playmates 

that are typical of the experienced gender rather than the assigned sex. The incongruence must 

have persisted for about 2 years. Gender variant behaviour and preferences alone are not a basis 

for assigning the diagnosis. 

Exclusions 

 Paraphilic disorders (6D30-6D3Z) 

HA6Z Gender incongruence, unspecified 

This category is an 'unspecified' residual category. 

Exclusions 

 Paraphilic disorders (6D30-6D3Z 

  

https://icd.who.int/browse11/l-m/en#_blank
https://icd.who.int/browse11/l-m/en#_blank
https://icd.who.int/browse11/l-m/en#_blank
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 ICD-10-קידוד תומך ב

על מנת לאפיין נכונה את ההפרעות מהן סובל המטופל הטרנסג'נדר תוך הימנעות ממתן אבחנה 

ממנה  למתן אבחנה של ההפרעה הרגשית או הנפשית בנוסף, , ניתןסטיגמטית במערכת הסיווג הקיימת

סובל המטופל, להוסיף קידוד תומך מתוך הפרק "גורמים המשפיעים על מצב הבריאות ועל מגע עם 

 (.Zשירותי בריאות" )קוד 

 :לדוגמא להלן כמה אפשרויות

Factors influencing health status and contact with health services (Z Codes) 

Z60 Problems related to social environment 

Z60.4 Social exclusion and rejection 

Exclusion and rejection on the basis of personal characteristics, such as unusual 

physical appearance, illness or behaviour. 

 

Z65 Problems related to other psychosocial circumstances 

Z65.8 Other specified problems related to psychosocial circumstances 

  

https://icd.who.int/browse10/2016/en#/XXI
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 שילוט לדוגמא למתקנים לא ממוגדרים 'ב נספח

 

 

 

 

 

  

https://upload.wikimedia.org/wikipedia/commons/9/90/Gender_Neutral_Toilet_Sign.svg
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 info@maavarim.orgדוא"ל:                      4776707-052טל': 

 lectures@maavarim.orgהכשרות לאנשי רפואה, טיפול וחינוך: דוא"ל: 

 

 פרויקט גילה לעצמה טרנסית

https://www.facebook.com/ProjectGilaTrans 

 

 משפחות לילדים על הקשת הטרנסית -ברית הלביאות 

 alliancelioness@gmail.comדוא"ל: 

 

 ילדים להט"בקבוצות תמיכה להורים ל - תהל"ה

 info@tehila.org.il  8855822-09קו קשב 

 

 il.org.il-www.otot  עמותת אותות

 (14-18) דיור חירום לנוער – בית דרור

 , תל אביב15כתובת: יחיעם 

 il.org.il-yael@ototדוא"ל:  5162071-03, 5164621-03טל': 

 (18-25הלנת חירום לצעירות.ים להט"ב ) – הגג הוורוד
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 hif@lgbt.org.il-socדוא"ל:  והצפון עו"ס מחוז חיפה

 ta@lgbt.org.il-soc דוא"ל:  עו"ס מחוז ת"א והמרכז

http://www.maavarim.org/
http://www.maavarim.org/
mailto:info@maavarim.org
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https://www.facebook.com/ProjectGilaTrans
mailto:alliancelioness@gmail.com
mailto:info@tehila.org.il
mailto:info@tehila.org.il
http://www.otot-il.org.il/
http://www.otot-il.org.il/
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 / https://www.lgbt.org.il להט״ב בישראלהאגודה למען ה 

  3שלוחה  6205590-03 טלפון:   טיפול וייעוץ

 6205591-058(: ppAhatsW; ווטסאפ )6205591-03טלפון:   קו הקשב

  הבית הפתוח לגאווה ולסובלנות בירושלים:

טיפול, ליווי ומיצוי זכויות לחברי/ות הקהילה מירושלים  -טיפול פסיכותרפי, טיפול פסיכוסוציאלי

 health@joh.org.il 6644429-02 5928357-058 .13והסביבה החל מגיל 

 עיריית ת"א המרכז הגאה של
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 : Gili@lgbtqcenter.org.il במייל

 בית גאה בבאר שבע ובדרום

 lgbt.bsh@gmail.com דוא"ל 
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 lgbt.haifa@gmail.com דוא"ל 
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