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 چکیده
 اخـتلال هویـت جنسـی و تغییـر جنسـیت نگاشـته          ی  تشـخیص اولیـه   این گـزارش بـا هـدف معرفـی مـوردی از              :هدف

 .شده است
سـر گذاشـته       عمل جراحی را پشت    6ر جنسیت تاکنون    برای تغیی بوده و    فرزند   2دارای  و   ساله، مطلقه    40مورد، زنی    :روش
  بـا هـدف برگشـت بـه وضـعیت جنسـی نخسـتین خـود یعنـی داشـتن           ،پـس از یـک مـاه زنـدگی در نقـش مـرد      . اسـت 

فرزندانش در نقش مادر به     سرپرستی   گرفتن    کمک اعمال جراحی و ازدواج دوباره با همسر پیشین و برعهده            نقش جنسی زن به   
پزشکی قانونی به درخواست وی او را برای اظهارنظر به درمانگاه انستیتو روانپزشکی تهران ارجاع               .  است پزشک مراجعه نموده  

 هـای روانشــناختی قـرار گرفتــه و    هـای روانپزشــکی و ارزیـابی   بارهـا مــورد مصـاحبه  ایــن درمانگـاه  او در . نمـوده اسـت  
 و از آن    است پذیرفتنی   ،پیش از عمل جراحی برگرداند     انجام هرگونه اقدامی که وی را به وضعیت          ه است که    سپس اعلام شد  

 .شود میحمایت 
  MCMI-II و   MMPI شـاخ، رهـای رو    آزمـون . ، موافق با جنس زن نشـان داد       xx 46 ژنوتیپ مراجع را     ها  ارزیابی  :ها  یافته

شک و تردیـد نسـبت بـه     دودلی، ،تی وابسته، نیاز وابستگی و جلب توجه   یهای شخص    اما گویای ویژگی   ،نشان نداد اختلالی را   
 .بودد خودانتقادی ررویکو خود 
 ی  برپایـه باشد،    ی درمانی می    اگر چه درمان جراحی در بیماران با تشخیص اولیه اختلال هویت جنسی مؤثرترین شیوه              :نتیجه

 .تشخیصی دارد یق معیارهایق پذیرش پیشنهاد تغییر جنسیت نیاز به بازبینی د،مراجعاین حال  بازنگری شرح
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 مهدمق
 با تغییر جنسیت    1952 در سال    1خواهی جنسی   تبدل

در میـان   » 3کریستین یورگنسـن  «به  » 2جورج یورگنسن «
ــد  ــناخته ش ــردم ش ــا  . م ــکی آمریک ــن روانپزش  انجم
سـومین   را نخسـت در      GID(4(اختلال هویت جنسـی     

ــاری اخــتلال ــ راهنمــای تشخیصــی و آم ــی ه  ای روان
)DSM-III(5هــای روانــی بنــدی اخــتلال  و در طبقــه- 

 هــای  و اخــتلال6نابهنجــاری جنســیجنســی در کنــار 
 در  DSM-III-Rکارکرد جنسی مطرح نمود، سـپس در        

کـه معمـولاً در شـیرخوارگی یـا         هـایی     اخـتلال  بخش
 DSM–IV در    و دادشـوند جـای      نوجوانی آشکار مـی   

، 8 بلانچارد  و 7گرین (معرفی نمود مستقل  را با عنوانی     آن
2000(. 

اما در دست نیست     آمار دقیقی    GID شیوع   زمینهدر  
که  طوری ه ب ،تر است  شایعمیان مردان   در  رسد    میبه نظر   

در زنان یک در صد هزار       در مردان یک در سی هزار و      
 .)1998، 10 سادوک و9کاپلان( شده است گزارش

 
 روش

یفـی  موردی به روش ک       این بررسی یک مطالعه تک    
 .است

 ساله، مطلقه، صاحب دو فرزنـد،       40مراجع خانمی   
کار، دیپلمه، اهل و ساکن تهران بود که در          مسلمان، بی 

ــاه  ــه  ســوی از 1380آذر م ــا ب ــانونی و بن  پزشــکی ق
 جنسیت و بازگشت    ی  دوباره تغییر   برایدرخواست وی   

روانپزشکی تهران    خویش به انستیتو   نخستینبه جنسیت   
 . شدفرستاده 
منظور تغییر جنسـیت      به 1379 تا 1376ز سال   وی ا 

از زن بــه مــرد، شــش بــار عمــل جراحــی از جملــه  
 و گذاشتن   ه دو طرف  11اووفوروهیسترکتومی، ماستکتومی 

امـا  . را پشت سر گذاشـته بـود      ) 13فالوپلاستی( 12فلاپ
 از یک ماه میل شدیدی برای بازگشت به جنسـیت           پس

راح مراجعـه   به همین دلیل بـه ج ـ     . کرداولیه خود پیدا    
. شـد و از طریق ایشان به پزشکی قانونی معرفـی          نمود  

 که پـدر    شد زادهای   خانوادهدر  مراجع چهل سال پیش     

عنـوان رئـیس، فرمانـده و پرخاشـگر و مـادر             در آن به  
 .شود مهربان و وابسته توصیف می

 بگومگوهای پدر و مادر،   دنبال   هدر سن دو سالگی ب    
ر کـوچکترش را  براد پدرش وی و مادر منزل را ترک و 

دوره گرد  ای    فروشنده.  کرده بود  درکنار یک مسجد رها   
ای که دچار مشکل نـازایی       به خانواده را  هر دو کودک    

 مراجـع را بـه فرزنـدی        ایـن خـانواده   . سـپرد   اند   بوده
. نددسـپر    و برادر کوچکترش را به پرورشـگاه         ندفتپذیر  

ری مادر اصلی از اقدام همسر و محل نگهـدا       که    هنگامی
 با همسرش   شدیدکشمکش  پس از    ،آگاه شد فرزندانش  

پـس   پسـرش را از پرورشـگاه        او. گرفتاز وی طلاق    
دلیـل مشـکلات     اما به  کردو نزد خود نگهداری     گرفت  

چنـان   خود ببرد و وی هـم     نزد  را  مراجع  نتوانست  مالی  
 فرزندان هم بـه     ی   بقیه .ماند  باقی  پدر و مادرخوانده    نزد  

 به بعد والـدین رضـاعی       هنگامز آن   ا. نددش  پدر سپرده   
آنـان را از     اصلی بیمار در ارتباط بـوده و         ی  با خانواده 

 22اما خود مراجع تـا سـن        کرده    آگاه می وضعیت وی   
تـا  است  گونه آگاهی نداشته     سالگی از این موضوع هیچ    

بــا او را  همســرش ی خــانوادههنگــام کــه در آن  ایــن
 1 . کند  اصلی خویش آشنا میی خانواده

 ـ      همراجع ب  دنیـا آمـده،     هطور طبیعی در بیمارسـتان ب
فرزند ششم خانواده بـوده و سـه بـرادر و دو خـواهر              

سواد و  پدر بی .بزرگتر و یک برادر کوچکتر داشته است
بـودن سـابقه اخـتلال       جـز عصـبانی    هکشاورز بوده و ب   

 مادر دارای سـواد نهضـتی و        .روانپزشکی نداشته است  
 بسـتگان  در خـانواده و      رکلیطو  به. دار بوده است   خانه
.  اسـت  گـزارش نشـده   ای از اختلال روانپزشکی      سابقه

تمام فرزندان خانواده ازدواج کرده و تشـکیل خـانواده          

_______________________________________ 
1- transsexualism  2- George Jorgensen 
3- Christine Jorgensen  
4- gender identity disorder  
5- Diagnostic and Statistical Manual of Mental 
Disorders (3rd ed).  
6- paraphilia  7-Green 
8- Blanchard  9- Kaplan 
10- Sadock  11- mastectomy 
12- flap   13- phaloplasty 
 



 اجتماعی پایینی   –خانواده در وضعیت اقتصادی   . اند داده
 .ستقرار داشته ا

 مراجع به فرزنـدی، پـدر و مـادر        پذیرشدر هنگام   
 از مشـکل    ، سن داشـته    سال 29 و   34ترتیب   ه ب خوانده
. انـد  گاه صاحب فرزند نشده    و هیچ بوده  رنج  در  نازایی  

پدرخوانده دارای مدرک پنجم ابتدایی، کارمند، مهربـان       
دار   خانـه   و سـواد  کننـده و مادرخوانـده بـی       و حمایت 
ای از اختلال روانپزشـکی در        سابقه. شده است توصیف  

آنهـا  . نشـده اسـت    گـزارش    انو بستگان نزدیکش  آنان  
سـاختن    روابط خوبی با وی داشته، کوشش در برآورده       

رسـیدن بـه    هـای وی داشـته و او را در            بیشتر خواست 
 .اند گذاشته زوهایش آزاد میرآ

 رشـدی و رفتـاری      هـای   در دوران کودکی مشـکل    
و بوده   فعال و با نشاط      طورکلی  به . نشد گزارشخاصی  
 .کودکان بوده است  همانند سایر   هایش   ها و بازی   فعالیت

 ، شـده  د خو ی  ه دختران رفتارهای سالگی متوجه    4-5از  
 دوستانش را از     و  داشته دهای متناسب با جنس خو     بازی

کـرده   سن خـود انتخـاب مـی       بین دختران و پسران هم    
 زیادی  هسواری علاق  بازی و دوچرخه   به عروسک . است

بـا  ها    وقتبیشتر  از آنجا که دوست داشته      . داشته است 
 سـویی و از   ) ملـه در شـکار    از ج (پدرش همراه شـود     

کـرده کـه دختـر بـودنش وی را محـدود             ی م احساس
کـه ای کـاش پسـر       است  کرده   ، گاهی آرزو می   هساخت
 .بود می

بــه مدرســه و تحصــیل علاقــه داشــته و تــا ســوم 
مـوفقی بـوده و بـدون       نسـبت     بـه آموز   راهنمایی دانش 

. هـای بـالاتر آمـده اسـت         بـه پایـه    مردودیتجدید و   
در دوم  . نداشـته اسـت   ی ورفتـاری    طباض ان های  مشکل

 شده که نسبت بـه آن احسـاس      عادت ماهیانه راهنمایی  
از . را با مادرش در میان گذاشته است        داشته و آن   خوبی

 ،دوران دبیرستان به تقلید رفتارهای پسـرانه روی آورده        
هـایش را طـوری       ها و سـرگرمی    ها، رفتارها، بازی   لباس

 شـباهت بیشـتری     که به پسـرها   است  کرده   انتخاب می 
 پسـرها بـر دخترهـا و        برتریداشته باشد و دلیل آن را       

های بـدنی     از ویژگی . داند  جامعه می  آمیز  نگرش تبعیض 

خویش راضی بوده اما میل شدیدی به داشتن موقعیـت          
گـاهی  .  مردم داشـته اسـت      میان پسرها در همانند  برتر  

ــی در دوران دبیرســتان . کــرده اســت موتورســواری م
حصیل کمتر شده و در سال سوم دبیرستان        تمایلش به ت  

 دبیرستان را بـه پایـان       ی  شده اما دوره  یک سال مردود    
دار بـوده،    معاشـرتی و مـردم    طورکلی    به. استرسانیده  
داده و روابط پایداری     های گروهی را ترجیح می     فعالیت

. اند داشـته اسـت     با دوستانش، که از هر دو جنس بوده       
 از خودارضــایی پــیشجنســی و ای از روابــط  ســابقه

در ســال ســوم دبیرســتان بــا . نکــردگــزارش ازدواج 
 بـا   دو بعد از سه سال به انتخاب خو       شد  همسرش آشنا   

سـاز و    ، عینـک  دارای دیپلم همسرش  . نمودوی ازدواج   
 ، اختلال روانپزشـکی ، دلسـوز، مهربـان        ی  هبدون سابق 
در هنگـام   . شـده اسـت    توصـیف    فرمـانبردار وابسته و   
 هـای   ویژگـی . انـد   سال سن داشـته    22  هر دو  ،ازدواج

ــالی همســر باعــث  ــزایش انفع ــلاف ــا تمای ــروز ه  و ب
دار  شده و خود را سکان طلبی وی می برتریهای   خواسته

 ـ   و رئیس خانواده مـی     کـه احسـاس     طـوری  هدانسـته، ب
 23در  . باید نقش یک مرد را بـازی کنـد        است  کرده   می

 در   کـه  بستگان خانوادگی یکی از     ی  هسالگی در مشاجر  
داشـته وی را زیـر چتـر حمایـت           منفعلیآن زن نقش    

 و ایـن اتفـاق تمـایلش را بـرای           هآورد  در دعاطفی خو 
کـه    هنگـامی . کـرده اسـت   ایفای نقش یک مرد تقویت      

 ،و یک پسـر چنـد ماهـه بـود         یک پسر سه ساله     دارای  
دلیل ورشکسـتگی مـالی بـا        ه که ب  ییبگومگوهادنبال   هب

 از یـک    پـس . رفـت گ از وی طلاق     کرد،همسرش پیدا   
 بـا وی ازدواج     دوبـاره همسـر   های    عهدلیل مراج  هسال ب 
 از امکانـاتی    یبرخورداربه  به هر حال میل شدید      . کرد
از وجود دارد، سـبب گردیـد       جامعه برای مردان    در  که  

بـا  و  د  وش ـ با دختر مجردی آشنا      بستگانطریق یکی از    
 قول ازدواج داد    اوبه  آن دختر    .بریزدوی طرح دوستی    

 پس از   .گرفت دتصمیم به تغییردادن جنسیت خو    وی  و  
هـای اولیـه     از همسر و گذرانـدن بررسـی    دوبارهطلاق  
، برای ارزیـابی بیشـتر در یـک         شناختی روان  و پزشکی

ــتری   ــکی بس ــی روانپزش ــتان آموزش ــد بیمارس در . ش
 به روشـنی    GID آن مرکز تشخیص     ی   پرونده ی  خلاصه



 ـ       مطرح نشده، اما بررسـی     هـای    وزشهـای بیشـتر و آم
 طـی سـه     او. شناختی برای وی پیشنهاد شده است      روان
خـودش  . گرفتشش بار تحت عمل جراحی قرار       سال  

گوید از آنجـا   این تصمیم و اقدام را ابلهانه دانسته و می      
م ا هخواسـت  چـه کـه مـی    به هر آن  بیشتر  ام   که در زندگی  

توانم به یـک     رسیدم، دوست داشتم ثابت کنم که می       می
 یـک مـرد را      ی  ویـژه هـای    شوم و موقعیـت   مرد تبدیل   

 .دست آورم هب
 بارهـا کوشـیدند   همسر سابق، خانواده و فرزندانش      

 کم  کمکه   تا این را در این زمینه تغییر دهند        وی   ی  عقیده
 ازدواج  ی  هدختری که بـه وی وعـد      . ندوی را رها کرد   

 اعمال جراحـی از تصـمیم خـود    پایان از   پسداده بود   
 دو فرزندش با وی زنـدگی       ،ق از طلا  پس. شد منصرف  

کردند اما بعد از پایان اعمـال جراحـی و پوشـیدن             می
 روابطشـان بـا وی محـدود شـده و           ،های مردانـه   لباس

. اند او را در بیرون از منزل همراهی کنند         دوست نداشته 
 احساس کرده که از نظر عاطفی در یک خـلاء         اوسپس  

بـوده  آرزویی که به دنبـالش       ،گرفتار شده خود ساخته   
سرابی بیش نبوده و غم و تنهایی بـر سراسـر زنـدگیش          

 .سایه انداخته است
، شـده  رو روبـه  دیگـری کـه وی بـا آن          مهمبحران  
 از  نبـودن  یعنی برخوردار  ،بوده است هویتی    بیاحساس  
مـن  ”که می گوید     طوری هب. ای با عنوان یک مرد     گذشته
 و  سخن بگـویم   آن   دربارهای نداشتم که بخواهم      گذشته

 .“کند پریشان مین نکته مرا ای
  و عنوان یـک زن     خود به  ی  فراموشی اجباری گذشته  

و فرزنـدان  بـا بسـتگان    عـاطفی  ی هاز دست دادن رابط  
باعث شدند تا دوباره تصمیم به بازگشت بـه جنسـیت           

 با همسرش   دوبارهاو از سال گذشته     .  بگیرد د خو ی  هاولی
 عاطفی برقرار و زنـدگی در نقـش یـک زن را             ی  هرابط

 .آغاز نموده است
 
 ها يافته

بارهـا مـورد    در انستیتو روانپزشـکی تهـران        مراجع
قـرار گرفـت کـه       روانشناسی    و های روانپزشکی  ارزیابی

 :نتایج آن در زیر آمده است 

 . طبیعیزن، موافق با جنس xx46: ژنوتیپ . 1
 عدم وجود    :MCMI-II و   MMPIآزمون رورشاخ،   . 2

 شخصـیت وابسـته بـا عناصـر         های   ویژگی ؛اختلال
 رایج در افراد بهنجـار بـه        های  ویژگیوسواسی که   

 نیازهای وابستگی و   ی  دهنده  نشانویژه زنان است و     
ــوایی .اســت 1جلــب توجــه ــل محت ــون تحلی  آزم

شک و تردید نسـبت بـه خـود،          ،2، دودلی رورشاخ
 را نشــان 3 خودانتقــادیوســواس و یــک رویکــرد

  .اعتمادی است بیدهد که ناشی از  می
کمیسیون پزشکی انستیتو روانپزشکی تهران پایان در 

 ی  هدو روانپزشک و دو روانشناس بالینی نتیج       با حضور 
 2 :نمودشرح زیر گزارش  بهها را  بررسی

های روانپزشکی   برده در این مرکز مورد ارزیابی      نام«
 ه به نتایجبا توج.  قرار گرفتچندیو روانشناسی بالینی   

ایشـان بـه تغییـر جنسـیت، یـک      قبلی تمایل ها   بررسی
 ارتباط با همسر، نقش همسر در ی نهتعارض بارز در زمی   

عنـوان یـک      بـه  مردانهزندگی و تمایل به پذیرش نقش       
توانایی بوده است و نه یک اختلال هویتی که بتوان بـر            

بدیهی است هرگونه   . اساس آن جراحی را پیشنهاد نمود     
 از پـیش طور نسبی ایشان را بـه وضـعیت     که به  اقدامی

عمل جراحـی برگردانـد در راسـتای سـلامت روانـی            
 .»باشد برده و بهبود ساختار خانواده وی می نام

 ی   اولیه ی  در مراجعه به پزشکی قانونی فیلم مصاحبه      
با  GIDبیمار دوباره دیده شد و مطرح ساختن تشخیص 

 . قرار گرفتمورد تردید آن مصاحبه 
 
 بحث

  بـر اســاس GIDبـرای مطــرح سـاختن تشــخیص   
DSM-IVباید هر دو ملاک زیر وجود داشته باشد : 
 بـا جـنس      پیوسـته  همانندسازی قوی و  :  الف ملاک

بودن یا پافشـاری     مخالف، یعنی تمایل به جنس      خالفم
ایـن همانندسـازی بـا      .  است مخالفکه از جنس     بر این 

 نـوعی تمایـل بـرای کسـب       تنهـا    نباید   خالفجنس م 
 .های فرهنگی آن جنس باشد برتری

_______________________________________ 
1- attention seeking 2-ambivalence 
3- self-critical 



طـور مـداوم     ه ب دباید از جنسیت خو    فرد:  ب ملاک
یا آن نقش جنسی را برای خود نامناسـب        باشد  ناراحت  

 .بداند
در بررسی حاضر چنین گرایشـی در مراجـع دیـده           

شود، بلکه میل به تغییر جنسیت در دوران مختلـف            نمی
ه در  با شدت و ضعف متفاوتی بـروز نمـوده  و پیوسـت            

هـای    از سوی دیگر برخی برتری    . حال تغییر بوده است   
جنس مرد تمایل او را برای تغییر جنسیت تشدید نموده          

رسد که معیارهـای تشخیصـی        نظر می   است، بنابراین به  
DSM-IV کرده است در مورد او صدق نمی . 

برابـر انتقادهـای     در   هستند GID دچاردخترانی که   
 در  شـان   ای متقاعـد کـردن    یا تلاش آنها بر   پدر و مادر    

های دخترانه و انجام رفتارهـای دخترانـه         پوشیدن لباس 
حتی ممکن است   و  دهند   واکنش منفی شدیدی نشان می    

 کـه   هایی  گردهماییاز رفتن به مدرسه یا ظاهر شدن در         
هـایی هسـتند      به پوشـیدن چنـین لبـاس       ناگزیردر آنها   

ه را  ها و آرایش پسـران     آنها اغلب لباس  . خودداری کنند 
را به اشتباه پسر تشـخیص      آنها  ها   هغریببیشتر  ترجیح و   

. خطاب شوند دوست دارند به اسم پسرانه      آنها  . دهند می
سـوپرمن  ماننـد    ی مردان قدرتمنـد    آنها خیالی قهرمانان
بـه  گزیننـد،     برمی دوستان خود را از بین پسرها        ،هستند
 ـ     های پسرانه و ورزش    بازی  زیـادی   ههـای خشـن علاق

هـای   سایر بازی  بازی و  بازی و خانه   ه عروسک دارند و ب  
مگر آنکه در آنها نقـش  (دهند  دخترانه تمایلی نشان نمی 

 دچـار   بزرگسـالان در   .)پدر یا یک مرد را بازی کننـد       
GID     بـودن   مخالفجنس    مشغولیت ذهنی با آرزوی از 

وجود دارد که ممکن است به صورت میل شدید بـرای           
یا ایجـاد تغییـرات     پذیرفتن نقش اجتماعی جنس دیگر      

جسمانی به کمک هورمون یا جراحی برای کسب ظاهر         
جنس دیگر بروز کند و از اینکه دیگران یا اجتماع او را            

 بـه   ،شوند اش بپذیرند ناراحت می    در نقش جنسی اصلی   
 مختلف پوشش ورفتـار جـنس دیگـر را بـر            های  هدرج
 زمان زیادی را صرف تغییر لباس و ظـاهر و           ،گزینند می

 در مجامع عمومی     و نمایند  رفتار جنس مقابل می    تمرین
فعالیت . عنوان جنس دیگر ظاهر شوند     کنند به  تلاش می 

شود کـه    جنسی آنها با شریک جنسی طوری محدود می       
شان را نبیند و لمس      دهند همسر آلت تناسلی    ترجیح می 

 هـر   GID در مردان دچار     1از نظر گرایش جنسی   . نکند
 جنسی با مرد، زن، هردو      هطچهار نوع گرایش داشتن راب    

 GIDبـه  های مبـتلا   شود اما در زن    کدام دیده می   یا هیچ 
انجمـن  (بـه سـمت زنـان اسـت         بیشـتر   این گـرایش    

 3 ).1994، 2روانپزشکی آمریکا
 GID شخصـیت در مـردان مبـتلا بـه           هـای   اختلال

دچـار   گروهـی    .تر از زنان دچار این اختلال است       شایع
  و گرین( هستند   4 مرزی  یا 3اختلال شخصیت خود شیفته   

شناختی ممکن است    های روان  آزمون ).2000بلانچارد،  
.  را نشان دهنـد    مخالفهمانندسازی با رفتارهای جنس     

 تا 2ممکن است از  GIDن درمانگاهها شروع ادر مراجع 
انـدکی از آنهـا     شـمار   امـا    ،گـزارش شـود    سالگی   4

 ،بلوغ خواهند داشت    را در نوجوانی و    GIDهای   ملاک
مزمن اسـت   بیشتر   در بزرگسالان    GIDسیر  که   حالیدر  

 برای  GIDکه تشخیص   بیشتر بزرگسالانی   و  ) جا  همان(
 GIDهـای    شود در دوران کودکی ملاک      آنها مطرح می  

 . )1998 سادوک، وکاپلان ( اند  را داشته
دلیـل   بـه فرد   5جنسپیرامون  غلبه بر دودلی موجود     

ممکـن اسـت    ثر بر آن    ؤ انگیزشی وشناختی م   های  عامل
 آشـکار  هنگـامی  تغییر جنسـیت     ی  هانگیز. مشکل باشد 

نسبت بـه جـنس     شود که فرد از سوگیریهای جامعه        می
دودلـی و تردیـد در      به بیان دیگر    . آگاه شود مرد و زن    

این مورد در کشورهایی که در آنهـا زنـان از موقعیـت           
اقتصادی و اجتماعی بهتری برخوردارند کمتر به چشـم         

 ).2001، 6رگآن(خورد  می
 18 از   پـیش باید تا   ن GIDدر درمان نوجوانان دچار     

 ).1999،  7مینبـرگ (سالگی تغییر جنسیت انجـام شـود        
هرچند .  است گام در این زمینه    نخستیندرمان هورمونی   

 بهتـر اسـت   ،افـراد شناسی روانی این    آسیبکه به دلیل    

_______________________________________ 
1- sex orientation 
2- American Psychiatric Association 
3- narcissistic personality disorder 
4- borderline personality disorder 
5- gender  6- Unger  
7- Meyenburg 



نشـود  زدگـی انجـام       و شـتاب  این درمان بـه سـادگی       
  برخـی  ).2001 ،3کتنـیس - و کوهن  2گزن  ، وان 1اسمیت(

 و نیازی به درمـان      نددرمان هورمونی خشنود  بیماران از   
 ).1998  سادوک، وکاپلان(جراحی احساس نمی کنند 

 از هرگونـه    پیشاما  . دوم، درمان جراحی است   گام  
اقدام جراحی بهتر است این افراد به مدت طـولانی در           

  گرین،5مارکس (4نقش جنسی مقابل زندگی کرده باشند  
 GIDهای بزرگ   کلینیکی ههم ).2000 ،6کیس و متاکس

در آمریکــای شــمالی و اروپــای غربــی از بیمارانشــان 
 از جراحی تغییـر جنسـیت، نقـش         پیشخواهند که    می

 تا  1 را به صورت تمام وقت برای حدود         خالفجنس م 
حتــی در ایــن نقــش جدیــد شــغل .  ســال بپذیرنــد2

هـای    وارد صـحنه   درآمدزایی برای خود پیدا کننـد یـا       
 گروهـی از    ).2000 بلانچارد،    و گرین(اجتماعی شوند   

از قـرار گـرفتن در ایـن        این بیماران ممکن است پـس       
در بسـتگان   که داشتن رابطه با دوستان و       دریابند  محیط  

کننده است و در نتیجه در تصـمیم         نقش جدید ناراحت  
بـا   ).1998سـادوک،     و کـاپلان (خود تجدیدنظر کنند    

 ـ  بیشـتر مراجعـان خواهـان تغییـر        ن اصـول،    رعایت ای
انـد   از جراحـی از تصـمیمی کـه گرفتـه          پس   ،جنسیت

  ).2000 بلانچارد،  وگرین(راضی خواهند بود 
 ـ  بنابراین چنان   و معیارهـای تشخیصـی      هـا   هچه نکت

کـار بـرده      شده در مورد مراجع با دقت بیشتری بـه          بیان
غییر زده در مورد جراحی ت    بگیری شتا   شد و از تصمیم     می

گردید، چه بسا پس از مدتی        جنسیت وی خودداری می   
 .نیاز به جراحی یادشده نداشت

 
 سپاسگزاري

فریدون ی دکتر     با سپاس از استاد ارجمند جناب آقا      
ای  هـای ارزنـده    مهرابی که در نگارش مقاله راهنمـایی      

چنین از سرکار خـانم بنفشـه غرایـی،            هم .ه نمودند یارا
دانشـگاه علـوم    روانشناسی  گروه محترم روانپزشکی و     

و کارکنان درمانگاه انسـتیتو روانپزشـکی       پزشکی ایران   
سـرکار  دلیل همکـاری در اجـرای پـژوهش و            بهتهران  
خاطر همکاری     و مریم ماهرویی به     شهناز کریمی  ها  خانم

ــهدر  ــپ مقال ــدردانی  تای ــگزاری و ق  صــمیمانه سپاس
 .گردد می
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