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Vorwort

Die Natur liebt Unterschiedlichkeit; die Gesellschaft leider nicht.
Milton Diamond (2013; Übers. d. Autors)

Seit gut zehn Jahren begleite ich nun im Rahmen meiner Tätigkeit in der Psycho-
therapeutischen Universitätsambulanz der Universität Landau sowie in eigener 
Niederlassung schwerpunktmäßig Menschen, die sich nicht dem ihnen zugewie-
senen Geschlecht zugehörig empfinden. Der Großteil der Betroffenen fühlt sich 
dabei dem anderen Geschlecht zugehörig, im Folgenden als transgender bezeich-
net. Einige fühlen sich keinem der beiden Geschlechter männlich oder weiblich 
zugehörig, im Folgenden als non-binär bezeichnet. Allen Betroffenen gemein ist 
jedoch eine Diskrepanz in Bezug auf ihre (subjektive) Geschlechtsidentität und 
ihr zugewiesenes Geschlecht und der große Wunsch, dies zu „korrigieren“. Hierzu 
benötigen sie Hilfe von uns Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten.

In den letzten Jahren sind die diesbezüglichen Anfragen nach einer psychothe-
rapeutischen Begleitung von Transgender- und non-binären Menschen deutlich 
angestiegen. Vielleicht liegt dies daran, dass unsere Gesellschaft mittlerweile 
deutlich offener mit allen Formen von „Normabweichungen“ umgeht und sich 
Betroffene daher eher trauen, sich ihre früher doch oft diskriminierte Andersar-
tigkeit einzugestehen und sich zu öffnen.

Leider höre ich von Betroffenen aber auch immer wieder, dass Kolleginnen und 
Kollegen1 eine therapeutische Begleitung ablehnen. Ich höre dann von Unsicher-
heiten in Bezug darauf, was eigentlich genau zu tun ist, und von einer fehlenden 
Spezialisierung. Vielleicht liegt dies daran, dass viele Betroffene gar keine klassi-
sche Psychotherapie benötigen, also keine „Heilung“ einer psychischen Erkran-
kung anstreben, sondern eine – auch aktive – Unterstützung in ihrer weiteren Ent-
wicklung, die sie oft selbst als „Anpassung“ oder gar „Umwandlung“ an das erlebte 
Geschlecht beschreiben (im Folgenden als Transitionsprozess bezeichnet). Von 
uns erwarten sie dann beispielsweise eine Indikation für eine Hormonbehandlung 

1 In diesem Buch werden zur Bezeichnung von Personen entweder sowohl die männlich als auch die 
weibliche Form verwendet oder es wird entweder die männliche oder die weibliche Form genutzt; 
es sind jeweils aber immer alle Geschlechter mitgemeint.
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6 Vorwort

oder für eine Operation. Und tatsächlich besteht die Aufgabe des begleitenden 
Psychotherapeuten in diesen Fällen fast immer in einer solchen Unterstützung. 
Die Psychotherapie ist dann hier mehr Diagnostik als Behandlung und meist auch 
an von den Kostenträgern vorgegebene formale Regelungen gebunden.

Mit diesem Band, der auch auf mehreren Fortbildungsveranstaltungen basiert, 
will ich Sie für diese Thematik sensibilisieren und ermutigen, mit dieser so ande-
ren, aber auch sehr dankbaren Patientengruppe zu arbeiten. Er richtet sich an in-
teressierte Psychotherapeutinnen und Psychotherapeuten aller fachlichen Aus-
richtungen, welche in ihrer täglichen Arbeit mit Transgender- oder non-binären 
Menschen bereits in Kontakt gekommen sind, mit ihnen arbeiten oder zukünftig 
arbeiten möchten. Er will in die besonderen Bedingungen der Diagnostik und be-
gleitenden Behandlung von Transgender- und non-binären Menschen einführen.

Ich danke dem Hogrefe Verlag für die Ermöglichung dieses Bandes und für die 
wohlwollende Unterstützung im Entstehungsprozess. Ich danke den Kolleginnen 
und Kollegen der Psychotherapeutischen Universitätsambulanz Landau für die 
Möglichkeit, diesen Schwerpunktbereich zu verwirklichen, ich danke allen mei-
nen Patientinnen und Patienten, die ich bisher begleiten durfte, denn von ihnen 
habe ich mehr gelernt als aus so manchem Lehrbuch. Zuletzt danke ich meinem 
Kollegen Matthias Gallei, der als Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeut viele 
minderjährige Transgender-Menschen begleitet und mir viele Anregungen für 
diesen Band gegeben hat. Schließlich gilt mein Dank meiner Familie für die Ge-
duld und Unterstützung im Entstehungsprozess dieses Bandes.

Hainfeld, im Juni 2022 Marcus Rautenberg
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1 Einführung

Fallbeispiel: Herr A.

Herr A. meldet sich per E-Mail bei mir und berichtet in dieser bereits sehr aus-
führlich und selbstbewusst sein Anliegen. Er sei als Mädchen geboren, aber 
sich schon seit der frühen Kindheit sicher, dass er kein Mädchen sei. Er fühle 
sich wie im „falschen Körper“ und wolle dies ändern. Lange Zeit habe er sich 
nicht getraut, sich zu offenbaren, weil er befürchtet habe, sein Umfeld könne 
ihn ablehnen. Ein Zweifel an seiner männlichen Geschlechtsidentität bestehe 
für ihn jedoch nicht.

Er habe sich im Internet und in Selbsthilfegruppen informiert und wisse, dass 
er eine psychotherapeutische Begleitung benötige, damit die Kosten für eine 
gegengeschlechtliche Hormonbehandlung sowie für die Mastektomie, also 
die operative Brustentfernung, von seiner Krankenkasse übernommen wer-
den. Diese Unterstützung hoffe er, nun von mir zu erhalten.

Die Identität – oder besser: Ich-Identität – wird in der Entwicklungs- und Persön-
lichkeitspsychologie übereinstimmend als die Summe aller Merkmale und Eigen-
heiten beschrieben, welche eine Person von anderen Individuen unterscheidet. 
Jeder Mensch verfügt dabei in der Summe über eine individuelle eigene Identität, 
wenngleich er einzelne Eigenheiten auch mit anderen Individuen einer Gruppe 
teilt. Dabei geht die Psychologie davon aus, dass die Identität eines Menschen kei-
neswegs unveränderbar ist, sondern sich in einem dynamischen Entwicklungs-
prozess immer wieder neu schafft und im Wesentlichen davon abhängig ist, wie 
und womit wir uns identifizieren. Unsere Identität beschreibt den Kern unserer 
Persönlichkeit und unseres Selbst, also unsere Vorstellung und unser Bewusstsein 
davon, wer wir sind, was wir sind, was wir wollen, aber auch, welchen Gruppen 
wir uns zugehörig empfinden und was von uns erwartet wird.

Mögliche Subformen der Identität sind die soziale oder kulturelle Identität, die 
nationale Identität, die sexuelle Identität (bezogen auf die sexuelle Orientierung) 
sowie – hier vor allem relevant – die Sex-Identität und die Gender-Identität bzw. 
Geschlechtsidentität. Während bei den beiden letzteren Begriffen allgemeinhin 
die Sex-Identität das biologische Geschlecht mit seinen Geschlechtsmerkmalen 
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Kapitel 110

(männlich oder weiblich) beschreibt, bezieht sich die Geschlechtsidentität schließ-
lich auf unser Bewusstsein über unser Geschlecht.

Wenn wir mit Transgender- oder non-binären Menschen in Kontakt kommen, 
dann begegnen wir einem Menschen, der in diesem letzteren Bereich eine Iden-
titätsdiffusion erlebt. Seine Sex-Identität, die Zuschreibung zu einem Geschlecht 
aufgrund äußerlicher Geschlechtsmerkmale, weicht von seiner subjektiv empfun-
denen Geschlechtsidentität ab. Ein Beispiel: Eine Person sieht in den Spiegel und 
sieht einen Mann, mit dem sie sich jedoch nicht identifizieren kann, denn sie ist 
der tiefen Überzeugung, dass sie eine Frau ist – zumindest ist sie sich sicher, kein 
Mann zu sein. Die Person, die sie im Spiegel betrachtet, „ist nicht sie“ bzw. ist nicht 
die Person, von der sie denkt, dass sie es sei. Es ist „irgendwie“ jemand anderes, 
eine andere Identität.

Die Erwartungen, die eine Betroffene oder ein Betroffener an uns Psychotherapeu-
ten hat, sind sehr unterschiedlich. Viele Betroffene leiden unter ihrer Geschlechts-
inkongruenz bzw. erleben eine Geschlechtsdysphorie, also ein Leiden („Dyspho-
rie“) aufgrund der Geschlechtsinkongruenz (vgl. hierzu auch Abschnitt 5.1). Oder 
sie leiden unter Reaktionen aus ihrem Umfeld oder an psychischen Erkrankungen. 
Sie wünschen sich eine Minderung des Leidensdruckes. Manche der Betroffenen 
wünschen sich jedoch nur eine Beratung und Begleitung sowie Unterstützung im 
Transitionsprozess. Dies betrifft vor allem die bereits im Fallbeispiel erwähnten 
formalen Voraussetzungen, welche die Kostenträger an die Bewilligung einzelner 
Behandlungsschritte stellen, wie etwa das Indikationsschreiben für eine Hormon-
behandlung oder ein ausführlicher Behandlungsbericht.

Mir ist bis heute kein Fall bekannt, in dem eine Betroffene nicht mehr „so“ sein 
wollte, also eine „Heilung“ vom Trans-Sein wünschte. Dies wird somit kaum 
Thema sein. Das subjektive Identitätserleben der Betroffenen sollte stets respek-
tiert werden.

Gleichermaßen distanzieren sollten wir uns von den immer noch weit verbreite-
ten Begriffen des Transsexualismus oder der Transsexualität, denn die Problema-
tik der Betroffenen bezieht sich weder auf deren sexuelles Erleben noch auf deren 
sexuelle Orientierung. Es geht um die Identität eines Menschen – genauer um die 
Geschlechtsidentität, also das subjektive Erleben und Empfinden eines Menschen 
darüber, was er ist, was ihn, seine Persönlichkeit, seine Identität ausmacht. Es 
geht um das innere Erleben, beispielsweise eine Frau zu sein, obwohl die Person 
in einem männlichen Körper steckt. Das Kernproblem also ist, dass sich die be-
troffene Person in einem ganz wesentlichen Teil ihrer Identität als „falsch“ oder 
nicht stimmig erlebt. Es sollten daher die Begrifflichkeiten „Geschlechtsidenti-
tät“, „Transidentität“ oder „transgender“ verwendet werden. Dabei lässt sich 
schließlich zwischen Transfrauen (biologisch männlich) und Transmännern (bio-
logisch weiblich) unterscheiden. Menschen, die nicht transgender sind, werden 
übrigens im Fachjargon als „Cis-Menschen“ bezeichnet. Diese Begriffe werden 
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Einführung 11

zudem von den Betroffenen selbst bevorzugt und erleichtern daher nicht zuletzt 
auch die Ausgestaltung der therapeutischen Beziehung.

Dieses Buch richtet sich schließlich auch an Kolleginnen und Kollegen, die psy-
chotherapeutisch mit Menschen arbeiten, welche sich selbst als non-binär bezeich-
nen. Dieses Phänomen, sich keinem der beiden Geschlechter zuzuordnen, ist in 
der Öffentlichkeit noch nicht weit verbreitet und wurde erstmals in den 1990er 
Jahren ausführlicher beschrieben.

In Anlehnung an Rauchfleisch (2016) wird im Folgenden nicht von Krankheit oder 
Störung gesprochen, um der mittlerweile auch in Fachkreisen anerkannten Ent-
pathologisierung von transgender Rechnung zu tragen. Rauchfleisch (2016) geht 
sogar so weit, den Begriff der Patientin oder des Patienten zu vermeiden. Gespro-
chen werden kann von der Klientin oder dem Klienten. Andererseits verspüren 
die Betroffenen in der Regel einen großen Leidensdruck, was durchaus rechtfer-
tigt, den Patientenbegriff beizubehalten.

Die Kommunikation mit den Betroffenen oder ihre Bezeichnung sollte vor allem 
eins: ihren Wunsch akzeptieren. Transgender oder non-binär ist als eine Normva-
riante der Geschlechtsidentität zu verstehen und eben nicht als eine Krankheit 
oder Störung. Im Fokus steht der Leidensdruck der Betroffenen und die Minde-
rung dieses Leidensdruckes durch unterstützende Begleitung.

Der vorliegende Band stellt den Praxisbezug und die psychotherapeutische Be-
gleitung Betroffener eindeutig in den Mittelpunkt. Dennoch sollen, zum schnel-
leren praktischen Einstieg und zum besseren Verständnis, eingangs einige zen-
trale Begrifflichkeiten und ihre Entwicklung sowie der aktuelle Forschungsstand 
betrachtet werden. Hinsichtlich der Empfehlungen für die psychotherapeutische 
Begleitung und alle weiteren Behandlungsschritte orientieren sich die Ausführun-
gen an der S3-Leitlinie Geschlechtsinkongruenz, Geschlechtsdysphorie und Trans-Ge-
sundheit der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachge-
sellschaften (AWMF) in der Version vom Februar 20192 (Deutsche Gesellschaft 
für Sexualforschung [DGfS], 2019).

2 Die S3-Leitline wurde ursprünglich im Oktober 2018 veröffentlicht.
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2 Grundlegende Konzepte und Begriffe

Für die psychotherapeutische Arbeit mit Transgender- und non-binären Menschen 
sind Kenntnisse über transgender und Non-Binarität als Normvarianten der Ge-
schlechtsidentität (vgl. hierzu Kasten) von grundlegender Bedeutung. In diesem 
Kapitel sollen daher diese beiden zentralen Begriffe und ihre Begriffsgeschichte 
näher betrachtet werden. Darüber hinaus wird Grundwissen über Geschlecht und 
Geschlechtsidentität und deren Entwicklung vermittelt sowie schließlich eine Ab-
grenzung der o. g. Phänomene der Geschlechtsidentität von Transvestitismus und 
Intersexualität vorgenommen.

Merke

Normvarianten der Geschlechtsidentität sind durch ein anhaltendes und starkes 
Unbehagen und Leiden an dem bei der Geburt zugewiesenen biologischen Ge-
schlecht charakterisiert . Sie gehen in der überwiegenden Zahl der Fälle einher mit 
dem Wunsch oder der Beteuerung, dem anderen Geschlecht anzugehören und ent-
sprechend leben zu wollen (transgender), oder aber mit dem Wunsch, sich keinem 
der beiden Geschlechter zuordnen zu müssen (non-binär) .

2.1 „Transsexualismus“ – Transgender

Normvarianten der Geschlechtsidentität sind zeit-, länder- und kulturübergreifend 
beschriebene Phänomene und bereits seit der Antike bekannt (Green, 1966; Hän-
sel, 2006). Tatsächlich erscheinen sie – im Gegensatz zu den Normvarianten der 
sexuellen Orientierung – sogar allgemein akzeptierter. Nicht wenige wird es daher 
vielleicht verwundern, dass der Iran das Land mit den meisten geschlechtsanglei-
chenden Operationen bei Transgender-Menschen ist.

In der europäisch geprägten Welt wurden Transgender-Menschen jedoch mindes-
tens bis zum frühen 20. Jahrhundert entweder verfolgt oder als geisteskrank be-
trachtet. Ein Schicksal, welches sie mit Angehörigen anderer Normvarianten, bei-
spielsweise bezüglich der sexuellen Orientierung, teilten, mit welchen sie dann 
meist verächtlich in einen Topf geworfen wurden.
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Grundlegende Konzepte und Begriffe 13

Auch aus diesem Grund gibt es kaum belegte Geschichten von Transgender-Per-
sonen aus der Zeit vor dem 20. Jahrhundert. Wenn überhaupt darüber berichtet 
wurde, dann eher rückblickend, und meist wurden die Betreffenden auch nicht 
als transgender im heutigen Verständnis gesehen, sondern als Transvestiten oder 
Homosexuelle (Dekker & van de Pol, 1993; Hirschauer, 1993; Steinkühler, 1992).

Gleichwohl berichtet Sigusch (1995b), es habe bereits im 18. Jahrhundert ge-
schlechtsangleichende Operationen gegeben. Auch andere Autoren und Wissen-
schaftler beschrieben durchaus schon im 19. Jahrhundert „Störungen der Ge-
schlechtsidentität“, ordneten diese aber meist Begriffen wie „Homosexualität“, 
„Transvestitismus“ oder „Hermaphroditentum“ unter. Magnus Hirschfeld schließ-
lich verwendete 1923 erstmals den Begriff „Transsexualismus“, um damit eine Ab-
weichung von der (damals gültigen) Norm in Bezug auf die Geschlechtsidentität 
bzw. eine Normvariante der Geschlechtsidentität zu beschreiben, nachdem er be-
reits zuvor Abgrenzungen zur Homosexualität vorzunehmen versuchte. Er ver-
mischte Transsexualismus (auch „Transsexualität“) jedoch noch weitgehend mit 
Transvestitismus (das Tragen von „typischer“ Kleidung des anderen Geschlechts) 
und blieb in der Fachdiskussion zunächst unbeachtet (Hirschfeld, 1923).

Größere Aufmerksamkeit erhielt dieses Phänomen einer Variante der Geschlechts-
identität erst durch die Forschungsarbeiten von Harry Benjamin. Dieser grenzte 
1953 in einem Aufsatz „Transsexualismus“ erstmals vom „Transvestitismus“ ab 
und begründete schließlich 1966 mit seiner Abhandlung The transsexual phenome-
non das Verständnis der Normvariante der Geschlechtsidentität als behandlungs-
würdige Krankheit (Benjamin 1953, 1966). Gleichzeitig war Benjamin einer der 
ersten Wissenschaftler, der „Transsexualität“ nicht als psychische Krankheit, son-
dern allenfalls als körperliche Erkrankung betrachtete. Zudem betreute er bereits 
seit den 1940er Jahren viele Betroffene in den USA, die dann in der Folge dort 
auch bereits seit dieser Zeit eine sogenannte gegengeschlechtliche Hormonbe-
handlung erhalten konnten. Zu einer Zeit, in welcher andernorts versucht wurde, 
die „Transsexualität“ mit Elektroschocktherapie oder einer Zwangsbehandlung 
mit dem biologischen Geschlecht entsprechenden Hormonen zu heilen. Die von 
Harry Benjamin gegründete „Harry Benjamin Foundation“ ist bis heute eine der 
bedeutendsten Fachgesellschaften. Aus ihr ist die World Professional Association 
for Transgender Health (WPATH) hervorgegangen, die beispielsweise die Stan-
dards of Care (WPATH, 2012) als Empfehlungen zur Versorgung von Menschen 
mit einer Normvariante der Geschlechtsidentität herausgibt.

Magnus Hirschfeld kommt dennoch eine große Bedeutung zu. Er berichtete erst-
mals über geschlechtsangleichende Operationen. Im Berlin der 1920er Jahre stellte 
er Transpersonen von der Polizei akzeptierte Atteste aus, die es den Betroffenen 
ermöglichten, ohne die Gefahr einer Anzeige wegen Erregung öffentlichen Ärger-
nisses in Frauen- resp. Männerkleidung vor die Tür zu gehen. Im Umfeld von 
Hirschfeld wurden dann auch einige Personen, die sich den ersten geschlechtsan-
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