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Introduccion y metodologia



La intersexualidad es un término general que describe una amplia gama de variaciones corporales de
las caracteristicas sexuales. Las personas intersex nacen con caracteristicas sexuales que no se ajustan
a las definiciones tipicas de los cuerpos masculinos o femeninos, incluida su anatomia sexual, 6rganos
reproductivos, patrones hormonales 0 cromosémicos.

En los ultimos afios, gracias al trabajo de los defensores y defensoras de los derechos humanos de
las personas intersex, se ha cobrado mayor conciencia sobre las personas intersex y hay un mayor
reconocimiento de las violaciones concretas de los derechos humanos que estas sufren. Esto incluye
el riesgo de padecer intervenciones médicas forzadas y coercitivas, practicas nocivas, y otras formas
de estigmatizacion debido a sus rasgos fisicos. Hasta la fecha, solo unos pocos paises han puesto en
practica medidas para prevenir y abordar tales abusos, y la eficacia de las medidas existentes no se ha
documentado por completo.

Ante esto, la Oficina de Derechos Humanos de las Naciones Unidas llevé adelante una serie de
actividades para crear conciencia publica sobre la situacion de los derechos humanos de las personas
intersex, profundizar el conocimiento de las normas y recomendaciones internacionales mds pertinentes
en materia de derechos humanos y como se aplican a la situacion de las personas intersex. En septiembre
de 2015, la campana Libres e Iguales de las Naciones Unidas public6 una primera ficha informativa
sobre los derechos de las personas intersex'. Ese mismo mes, titulares de mandatos en materia de
derechos humanos de las Naciones Unidas y de la region, expertos en intersexualidad, personal de
agencias de las Naciones Unidas, expertos de instituciones nacionales y acedémicos, representantes
de la sociedad civil y profesionales de la salud, se reunieron para la primera Reunién de Expertos de
las Naciones Unidas para la eliminacion de las violaciones de los derechos humanos de las personas
intersex (véase el apéndice 11.1). En octubre de 2016, como parte del seguimiento a la Reunién de
Expertos, se publicé una declaracion conjunta de expertos en derechos humanos de las Naciones
Unidas y de la region (véase el apéndice 11.2), donde se exhorta a los gobiernos a prohibir las cirugias
forzadas y coercitivas y otros tratamientos médicamente innecesarios a nifios y niflas intersex sin su
consentimiento’. La Oficina de Derechos Humanos de las Naciones Unidas también lanz6 la primera
campana de educaciéon publica de las Naciones Unidas sobre los derechos de las personas intersex,
Naciones Unidas por la Visibilidad Intersex, con un sitio web disefiado exclusivamente para la misma
y un video que fue visto por mds de un millén de personas en su primera semana de lanzamiento®.

Esta Nota Informativa complementa y amplia estas iniciativas, al documentar los abusos especificos
de los derechos humanos de las personas intersex y las correspondientes obligaciones de los Estados
en esta materia. Asimismo, se identifican las brechas, desafios y desarrollos positivos, y se traza el
camino a seguir para garantizar que se respeten, protejan y cumplan los derechos humanos de las
personas intersex.

' Oficina del Alto Comisionado para los Derechos Humanos, “Ficha informativa sobre la campafia Libres e Iguales: intersex” (2015),
https://www.unfe.org/wp-content/uploads/2018/10/Intersex-ES.pdf.

N

Declaracién publica de expertos en materia de derechos humanos regionales y de las Naciones Unidas, “Poner fin a la violencia y a las
précticas nocivas en contra de los nifios y los adultos intersex, urgen expertos regionales y de la ONU” [consultado el 24 de octubre
de 2016].

3 Naciones Unidas, “Libres e Iguales” “Naciones Unidas por la Visibilidad Intersex”, https://www.unfe.org/es/intersex-awareness/
[consultado el 26 de octubre de 2016].


https://www.unfe.org/wp-content/uploads/2018/10/Intersex-ES.pdf
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Qué significa ser intersex



La intersexualidad es un término general que describe una amplia gama de variaciones corporales de
las caracteristicas sexuales. Segin personas expertas, entre el 0,05 por ciento y el 1,7 por ciento de la
poblacién nace con rasgos intersex”.

¢QUIENES SON LAS PERSONAS INTERSEX?

Las personas infersex nacen con caracteristicas sexuales fisicas (tales como la anatomia sexual, los
érganos reproductivos, las hormonas y los cromosomas) que no se corresponden con las definiciones
tipicas los cuerpos masculinos o femeninos.

Las personas intersex tienen una gran gama de caracteristicas o rasgos. Estos rasgos pueden ser
evidentes en la fase prenatal o al nacer, pueden surgir en la pubertad o aparecer mas tarde en la vida
de la persona.

Las personas intersex son objeto de violaciones de derechos humanos debido a sus caracteristicas fisicas.
Los/as nifios/as y adultos intersex a menudo son estigmatizados y sometidos a multiples violaciones de
los derechos humanos, como el derecho a no sufrir tortura ni malos tratos, el derecho a la salud y a la
integridad fisica, a la igualdad y a la no discriminacion.

Las violaciones de los derechos humanos incluyen intervenciones médicas forzadas y coercitivas; infanticidio;
restricciones en el ejercicio de la capacidad juridica y en el acceso a recursos y a la justicia; discriminacion en
el acceso a la educacion, el deporte, el empleo y los servicios. Entre las principales causas de las violaciones
de los derechos humanos de las personas intersex se incluyen los estereotipos nocivos, la estigmatizacion,
los tabues y la patologizacion (es decir, tratar a las personas intersex como personas que padecen una
enfermedad o un trastorno).

TERMINOLOGIA

Las personas intersex (fambién denominadas intersexuales) usan muchos términos diferentes para
describirse a si mismas, sus cuerpos, sus caracteristicas sexuales e identidades. Algunas personas
sienfen que son intersex, mientras que otras se consideran individuos que tienen una “variacién
infersex”, o un “rasgo intersex”, o que nacieron “con una variacién de las caracteristicas sexuales”.
En ocasiones se usan ofros términos como “condicién intersex” y “diferencias en el desarrollo sexual”
(también abreviado como DSD en inglés), aunque algunos consideran que estos términos tienen una
perspectiva patologizante.

Las personas intersex, sus padres y personal médico pueden hacer uso de términos de diagndsticos.
Estos cambian con el tiempo, lo cual refleja, en parte, un cambio en el uso de términos que se basan
en el tejido gonadal® y la observacién hacia el uso de ofros que se sustentan en la informacién
genética. En el sector de la salud, los profesionales e instituciones médicas a menuda usan el término
“trastornos del desarrollo sexual” (también abreviado como DSD). Este término también lo utilizan
algunos padres de personas infersex e incluso algunas personas intersex.

4 Para una explicacion de las estimaciones indicadas, léase Blackless M,Charuvastra A, Derryck A, Fausto-Sterling A, Lauzanne K y Lee E,

“How Sexually Dimorphic Are We? Review and Synthesis” (2000) 12 Am. J. Hum. Biol., pdg. 151.

5 Es decir, ovarios, testiculos y ovotestes.



Este término es ampliamente rechazado por muchas personas intersex y defensores de los derechos
humanos porque se entiende que patologiza, estigmatiza y fomenta intervenciones que son
médicamente innecesarias para modificar las caracteristicas sexuales de las personas intersex®. Uno
de los términos utilizados histéricamente es “hermafrodita”. Este término tiene una larga historia
asociada con la jurisprudencia religiosa y civil que reconoce una diversidad de cuerpos intersex y
facilita el matrimonio, la herencia y la ordenacién en funcién de las caracteristicas predominantes
de los individuos’. Sin embargo, en la actualidad muchas personas intersex suelen considerar que
estos términos mds antiguos son peyorativos. En particular, el término hermafrodita ha adoptado un
significado restringido en la ciencia biolégica® y, por lo tanto, puede promover ideas engafiosas y
homogeneizadoras sobre la apariencia y las capacidades de los cuerpos intersex. Otras personas
intersex, en cambio, usan y reivindican el término.

Es importante respetar siempre los términos que las personas elijan usar para referirse a si mismas.

CONTEXTUALIZACION DE LOS DERECHOS DE LAS PERSONAS INTERSEX

Los problemas de derechos humanos que afectan a las personas intersex comparten caracteristicas
comunes con los problemas de derechos humanos que afectan a otras poblaciones vulnerables. Por lo
tanto, hay multiples tratados y normas de las Naciones Unidas que son relevantes para la situacion de
las personas intersex.

Las personas intersex nacen con caracteristicas sexuales que difieren de las normas establecidas
para los cuerpos femeninos y masculinos. Debido a esto, las personas intersex son con frecuencia
sometidas a los llamados procedimientos de “normalizaciéon” para que se ajusten a los estereotipos
de sexo y género. Entre ellos, la idea de que las mujeres deben ser capaces de tener relaciones
sexuales vaginales y los hombres deben ser capaces de pararse para orinar, y la idea de que para que
dichos cuerpos sean socialmente aceptables es necesario modificarlos. Los estereotipos de género,
incluidos los tipos de juegos y otras preferencias en términos de comportamiento, pueden ser usados
como fundamento para las intervenciones médicas’.

La salud sexual se entiende como un estado de bienestar fisico, emocional, mental y social en
relacion con la sexualidad que comprende la salud reproductiva, esto incluye la capacidad de
controlar nuestra propia fertilidad, vivir sin disfunciones sexuales, vivir sin violencia sexual ni
mutilacion genital femenina (y sus consecuencias) y el tener la libertad de decidir qué hacer con
nuestro propio cuerpo, incluida la posibilidad de tener experiencias sexuales placenteras y seguras,
libres de coaccion, discriminacién y violencia'®. A lo largo de la vida de las personas instersex, su
salud sexual y otros derechos, pueden verse vulnerados debido al estigma, la violencia institucional

Dreger A, “Twenty Years of Working toward Intersex Rights” en Baylis F y Dreger A (eds), Bioethics in Action (Cambridge University
Press, 2018) pags. 68-70.

Greenberg J., “Defining Male and Female: Intersexuality and the Collision Between Law and Biology” (1999) Vol. 41 Arizona Law
Review, http://ssrn.com/abstract=896307 [consultado el 31 de marzo de 2012]; Uddin M, “Inberitance of Hermaphrodite (Khuntha)
under the Muslim Law: An Overview” (2017) Vol. 08 Beijing Law Review, pag. 226.

8 Carpenter M, “The ‘Normalisation’ of Intersex Bodies and ‘Othering’ of Intersex Identities” en Scherpe J, Dutta A y Helms T (eds), The
Legal Status of Intersex Persons (Intersentia, Cambridge, Inglaterra, 2018) pags. 448-449.

N

Feder EK y Dreger A, “Still Ignoring Human Rights in Intersex Care” (2016) 12 Journal of Pediatric Urology pag. 436; Carpenter, “The
‘Normalisation’ of Intersex Bodies and ‘Othering’ of Intersex Identities”, nim. 8.

10" Organizacion Mundial de la Salud, Sexual Health, Human Rights and the Law (Organizacion Mundial de la Salud, Ginebra, 2015)
pag. 1; Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, “Observacion general nim. 22 (2016) relativa al derecho a la salud sexual
y reproductiva (articulo 12 del Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales)” (E/C.12/GC/22, 2 de mayo de 2016),
parrs. 1-5.


http://ssrn.com/abstract=896307

y las intervenciones médicas forzosas''. Las practicas nocivas en menores de edad intersex, ya
sean en ambitos médicos o de otro tipo, tienen consecuencias de por vida para su salud fisica y
psicologica.

Los padres de nifios y nifas intersex pueden verse presionados a aceptar su “normalizacion” e
intervenciones médicas innecesarias a fin de obtener los documentos de identidad para sus hijos e
hijas'?. Las intervenciones médicas innecesarias en ocasiones se realizan deliberadamente antes de que
los menores tengan la edad suficiente para comprender la naturaleza de estos procedimientos. En
algunos paises, se han creado categorias juridicas especiales por sexo para los nifios y nifias intersex;
esto los sefnala para recibir atencion especial lo cual tendra consecuencias nocivas'.

La estigmatizacion de los cuerpos intersex comparte muchos puntos en comun con la estigmatizacion
que enfrentan las personas con discapacidad. Esto se debe a la prevalencia histérica de los modelos
médicos de la discapacidad que buscan “curar” o “corregir” a los nifios, nifias y adultos con
discapacidad. En este sentido, tanto las personas intersex como las personas con discapacidad
se enfrentan a intervenciones médicas forzadas y coercitivas, la esterilizacion y discriminacion
basadas en diferencias fisicas y genéticas. Se considera que ambos colectivos estin formados por
personas con problemas de salud porque no se ajustan a las normas médicas y sociales. Las mujeres
embarazadas pueden recibir consejos sesgados durante el embarazo, por lo que se debe procurar
eliminar las actitudes y prejuicios discriminatorios, al tiempo que se defiende la autonomia de
las mujeres para tomar decisiones sobre sus vidas, sus cuerpos, su salud y sus derechos sexuales
y reproductivos. También existen coincidencias entre ambas poblaciones, ya que las personas
intersex pueden tener afecciones médicas cronicas o discapacidades debido a sus caracteristicas
congénitas, o como resultado de alguna cirugia medicamente innecesaria, u otro tratamiento que
les hayan realizado sin su consentimiento informado.

Muchas organizaciones y personas expertas en cuestiones intersex hacen hincapié en el peso que tiene y
cuan pertinente es el modelo social de la discapacidad para las personas intersex; este modelo se enfoca
en las barreras de la sociedad como causa de desventaja y discriminacion, en lugar de las caracteristicas
particulares del individuo'®. Un estudio realizado a nivel nacional en Australia en 2012-13 identificé
las experiencias comunes que enfrentan las personas con discapacidad y las personas intersex'’; y
el Instituto aleman de Derechos Humanos ha utilizado el marco de la CDPD en relacion con las
personas intersex, como lo han hecho organizaciones que representan a las personas con discapacidad

Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, “Observacion general nim. 22 (2016) sobre el derecho a la salud sexual y
reproductiva (articulo 12 del Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales)”, ntim. 10 pérrs. 30 y 59; Monro
S, Crocetti D, Yeadon-Lee T, Garland F y Travis M, “Intersex, Variations of Sex Characteristics, and DSD: The Need for Change”
(Mondgrafo, octubre de 2017), pags. 8-10. http://eprints.hud.ac.uk/id/eprint/33535/ [consultado el 15 de octubre de 2017].

% Justicia Intersex y Zwischengeschlecht.org, “Intersex Genital Mutilations Human Rights Violations of Children With Variations of Sex
Anatomy: informe de las ONG en el 6.° y 7.° Informe conjunto periddico de Argentina sobre la Convencién contra la Tortura (CCT)”
(INT/CAT/CSS/ARG/26985, marzo de 2017) pag. 22.

Comisionado del Consejo de Europa para los Derechos Humanos, “Human Rights and Intersex People, Issue Paper” (abril 2015)
pags. 38- 40; Garland F y Travis M, “Legislating Intersex Equality: Building the Resilience of Intersex People through Law” (2018) Legal
Studies 1, pags. 13-15; Althoff N., “Gender Diversity in Law: The German Perspective” en Scherpe J, Dutta A y Helms T (eds), The Legal
Status of Intersex Persons (Intersentia, Cambridge, England, 2018) pag. 395; Cabral M, “Tercera posicién en materia de género” (2014)
3 Derechos Humanos, pag. 199.

Intersex Human Rights Australia, “Presentacion a la Comisién australiana de Derechos Humanos: Proteccion de los Derechos Humanos
de las personas nacidas con variaciones de las caracteristicas sexuales” (30 de septiembre de 2018), https:/ihra.org.au/32490/ahrc-
submission-2018/ [consultado el 1°. de octubre de 2018]; Organizaciones de Personas con Discapacidad de Australia, “Presentacion
a la Comision australiana de Derechos Humanos: Proteccion de los Derechos Humanos de las personas nacidas con variaciones de las
caracteristicas sexuales” (30 de septiembre de 2018), http://dpoa.org.au/sub-ahrc-intersex/ [consultado el 3 de octubre de 2018]; OII
Europe, “Declaracion de OII Europa sobre ser Intersex, la Discapacidad y la Convencién de las Naciones Unidas sobre los Derechos
de las Personas con Discapacidad” (abril de 2015). https://oiieurope.org/statement-of-oii-europe-on-intersex-disability-and-the-un-
convention-on-the-rights-of-people-with-disabilities/ [consultado el 1.° de mayo de 2015]; Holmes MM, “Mind the Gaps: Intersex and
(Re-Productive) Spaces in Disability Studies and Bioethics” (2008) 5 Journal of Bioethical Inquiry, pag. 169.

Comité de Referencias de Asuntos Comunitarios, Senado de Australia, Esterilizacién involuntaria o forzada de personas intersex en
Australia (Comité de Referencias de Asuntos Comunitarios, Canberra, 2013) https://www.aph.gov.au/Parliamentary_Business/
Committees/Senate/Community_Affairs/Involuntary_Sterilisation/Sec_Report/index [consultado el 26 de octubre de 2013].


http://eprints.hud.ac.uk/id/eprint/33535/
http://Zwischengeschlecht.org
https://ihra.org.au/32490/ahrc-submission-2018/
https://ihra.org.au/32490/ahrc-submission-2018/
http://dpoa.org.au/sub-ahrc-intersex/
https://oiieurope.org/statement-of-oii-europe-on-intersex-disability-and-the-un-convention-on-the-rights-of-people-with-disabilities/
https://oiieurope.org/statement-of-oii-europe-on-intersex-disability-and-the-un-convention-on-the-rights-of-people-with-disabilities/
https://www.aph.gov.au/Parliamentary_Business/Committees/Senate/Community_Affairs/Involuntary_Sterilisation/Sec_Report/index
https://www.aph.gov.au/Parliamentary_Business/Committees/Senate/Community_Affairs/Involuntary_Sterilisation/Sec_Report/index

en Australia'®. Algunas organizaciones que representan a las personas intersex han expresado cautela
con respecto a incluir las problematicas de las personas intersex dentro del marco de los derechos de
las personas con discapacidad, por temor de que esto pueda exacerbar el estigma que enfrentan las
personas intersex'’.

Las personas intersex comparten algunas de las mismas inquietudes que las personas lesbianas, gais,
bisexuales y transgénero (LGBT) ya que también han sufrido dafios derivados de las normas sociales
dominantes en materia de sexo y género'®. Las violaciones de los derechos humanos que afectan a
las personas intersex se pueden producir incluso antes de que tengan la oportunidad de desarrollar
o expresar libremente su propia identidad,' pero los estereotipos, el miedo y la estigmatizacion de
las personas LGBT son lo que dan lugar a intervenciones médicas forzadas y coercitivas en menores
de edad con variaciones intersex. Las personas intersex tienen diversas orientaciones sexuales e
identidades de género?’, por lo que las poblaciones intersex y LGBT muchas veces coinciden. Algunas
personas intersex se identifican con el sexo asignado al nacer, mientras que otras no. Algunas se
pueden sentir presionadas a seleccionar ciertas categorias juridicas de sexo y género con las que no
se identifican, incluidas las categorias de género binarias (masculino o femenino), no binarias y de
tercer género®'. Los médicos con frecuencia o bien ignoran la posibilidad de que los nifios y nifias
intersex a futuro tengan identidades LGBT, o la consideran como una consecuencia negativa®, y
las personas intersex que son lesbianas, homosexuales, bisexuales o transgénero pueden enfrentar
niveles agravados de discriminacion®.

Al mismo tiempo, las personas intersex tienen experiencias e inquietudes propias en lo que respecta
a los derechos humanos. Los intentos de incluir las cuestiones intersex en un marco alrededor de la
“orientacion sexual e identidad de género” (SOGI, por sus siglas en inglés) con frecuencia ha carecido
de relevancia o de consideraciones especificas en las problematicas en derechos humanos que afectan
a las personas intersex’*. Como resultado, varias organizaciones de la sociedad civil y personas
expertas e instituciones de derechos humanos han ampliado ese marco para incluir cuestiones
relacionadas con las “caracteristicas sexuales”, en particular en los Principios de Yogyakarta + 10
(YP+10)> recientemente actualizados.

Comité de Referencias de Asuntos Comunitarios, Senado y Australia, Esterilizacién involuntaria o forzada de personas con discapacidad
en Australia (2013); Instituto alemédn de Derechos Humanos, “Informe paralelo al Comité de las Naciones Unidas sobre los Derechos
de las Personas con Discapacidad” (Berlin, marzo de 2015) http:/tbinternet.ohchr.org/ layouts/treatybodyexternal/Download.
aspx?symbolno=INT %2{CRPD %2fNHS %2fDEU %2{19761&Lang=en [consultado el 27 de marzo de 2015]; OII Europe, “Declaracién
de OII Europa sobre Ser Intersex”, ntim. 14; Organizaciones de personas con discapacidad de Australia, Hoja informativa: Esterilizacién
forzada de personas con discapacidad y personas con variaciones intersex (9 de marzo de 2018), http://dpoa.org.au/factsheet-sterilisation/
[consultado el 19 de febrero de 2019]; Organizaciones de Australia de Personas con Discapacidad, nim. 14.

OII Europe, “Declaracion de OII Europa sobre Intersex, la Discapacidad y la Convencién de las Naciones Unidas sobre los Derechos de
las Personas con Discapacidad”, nam. 14.

18" Davis G, Dewey JM y Murphy EL, “Giving Sex: Deconstructing Intersex and Trans Medicalization Practices” (2015) Gender & Society.

19 Carpenter M., “What Do Intersex People Need from Doctors?” (2018) 20 O&G Magazine 32, pag. 32, https://www.ogmagazine.org.
au/20/4-20/what-do-intersex-people-need-from-doctors/ [consultado el 29 de noviembre de 2018].

20 Una persona intersex puede, por ejemplo, ser mujer, hombre, ambos, ninguno, o no-binario, y puede ser heterosexual, homosexual,

lesbiana o asexual.

2l Foro de Instituciones Nacionales de Derechos Humanos de Asia y el Pacifico, Promoviendo y protegiendo los Derechos Humanos en

relacion con la orientacién sexual, la identidad de género y las caracteristicas sexuales (Foro de Instituciones Nacionales de Derechos
Humanos de Asia y el Pacifico, Sidney, Australia, 2016) pags. 80-84, http://www.asiapacificforum.net/resources/manual-sogi-and-sex-
charactersitics/ [consultado el 16 de junio de 2016].

22 Dreger A, Feder EK y Tamar-Mattis A, “Prenatal Dexamethasone for Congenital Adrenal Hyperplasia: An Ethics Canary in the Modern
Medical Mine” (2012) 9 Journal of Bioethical Inquiry 277, pags. 282-283.

23 Cabral M, “The Marks on Our Bodies” (2015) Dia de la Visibilidad Intersex, http://intersexday.org/en/mauro-cabral-marks-bodies/
[consultado el 25 de octubre de 2015].

Koyama E y Weasel L, “From Social Construction to Social Justice: Transforming How We Teach about Intersexuality” (2002) 30 Women’s
Studies Quarterly 169, pdgs. 173-174; Garland y Travis, nam. 13, pags. 12-13.

Principios de Yogyakarta, Principios de Yogyakarta + 10 (YP+10): Principios adicionales y obligaciones estatales sobre la aplicacién del
Derecho Internacional de los Derechos Humanos en relacion con la orientacion sexual, la identidad de género, la expresion de género y las
caracteristicas sexuales, para complementar los Principios de Yogyakarta (2017), http://www.yogyakartaprinciples.org/principles-en/yp10/
[consultado el 21 de noviembre 2017].
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Algunas organizaciones, defensoras y defensores de las personas intersex han manifestado
su preocupacion por la representacion, distorsion y dotacion de recursos’®, asi como por la
extrapolacion de los datos y marcos de politicas sobre las poblaciones LGBT a la poblacién intersex
sin una evidencia clara que respalde dicha inclusion. Las organizaciones representadas por personas
intersex y otras organizaciones han expresado su temor de que esto exacerbe el estigma al que se
enfrentan las personas intersex. Una investigacion realizada en Kenia arroj6 como resultado que
la combinacion de la problematica de las personas intersex con las cuestiones de personas LGBT
contribuyé al estigma y también impidié “el derecho a que una persona intersex pudiera recibir
un juicio justo en un tribunal de justicia”?’. Al mismo tiempo, un informe sobre el reconocimiento
legal del género en la region de Asia y el Pacifico afirma que al fusionar los términos culturalmente
especificos para referirse a las personas intersex y transgénero “se opacan las experiencias especificas
de cada grupo y los problemas en materia de derechos humanos a los que cada uno se enfrenta”?®.
Algunas organizaciones que representan a las personas intersex prefieren organizarse de manera
independiente o unirse con otros movimientos.

Lasy los defensores de derechos humanos de las personas intersex hacen un llamado a la sostenibilidad
y al liderazgo de las organizaciones dirigidas por personas intersex. En las Naciones Unidas, la Oficina
del Alto Comisionado para los Derechos Humanos ha resaltado la importancia de enfocarse en las
violaciones especificas de los derechos humanos que enfrentan las personas intersex®.

MOTIVOS DE DISCRIMINACION

En los Gltimos afios, se han utilizado diferentes fundamentos juridicos para abordar las violaciones de
los derechos humanos de las personas intersex y protegerlas de la discriminacién.

En 2005, Sudéfrica incluyé garantias para la proteccién de las personas intersex dentro de las
garantias existentes contra la discriminacién por motivos de sexo®°. En 2013, Australia promulgé
expresamente garantias contra la discriminacién por motivos de la condiciéon de intersex®'. La
Comisién Interamericana de Derechos Humanos considera la violencia y discriminacién contra las
personas intersex como violencia y discriminacién por motivos de diversidad corporal®.

26 Davis et al, nam. 18; Koyama y Weasel, num. 24.

?7 Comision Nacional de Derechos Humanos de Kenia, Igualdad en Dignidad y Derechos: Promoviendo los Derechos de las Personas

Intersex en Kenia (Comisién Nacional de Derechos Humanos de Kenia, Nairobi, 2018) pag. 18, http://www.knchr.org/Publications/
Thematic-Reports/Group-Rights/Rights-of-Sexual-Minorities [consultado el 5 de septiembre de 2018].

28 Byrne J y Kismodi E, Legal Gender Recognition: A Multi-Country Legal and Policy Review in Asia (PNUD en Asia y el Pacifico, 2017)
pags. 2,20,22 https://www.asia-pacific.undp.org/content/rbap/en/home/library/democratic_governance/hiv_aids/legal-gender-recognition-
-a-multi-country-legal-and-policy-revie.html [consultado el 7 de diciembre de 2017].

Oficina del Alto Comisionado para los Derechos Humanos, nim. 1; Oficina del Alto Comisionado para los Derechos Humanos, “Vivir
Libres e Iguales” (HR /PUB/16/3,2016 quitar espacios de mas), LivingFreeAndEqual_SP.pdf (ohchr.org) [consultado el 23 de noviembre de
2016]; Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos, “Discurso inaugural del Alto Comisionado de las Naciones
Unidas para los Derechos Humanos, Zeid Ra’ad Al Hussein, en la Reunién de Expertos para poner fin a las violaciones a los Derechos
Humanos de las personas intersex”, https://www.ohchr.org/SP/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?NewsID=164148&LangID=S
[consultado el 16 de septiembre de 2015]; Centro de Derechos Humanos y Universidad de Pretoria, Centro de Derechos Humanos,
Iranti-Org y SIPD-Uganda Panel de debate sobre los Derechos Humanos de las personas intersex en Africa (7 de noviembre de 2017),
http://www.up.ac.za/en/faculty-of-law/news/post_2592164-centre-for-human-rights-iranti-org-and-sipd-ugandahost-panel-discussion-
on-intersex-human-rights-in-africa- [consultado el 26 de noviembre de 2017]

30 Reptiblica de Sudafrica, “Gaceta del Gobierno: nim. 22 de 2005: Ley de enmienda de asuntos judiciales, 2005”. (28391era. Ed., Cape
Town, 2006) vol. 487.

Australia. Ley de Enmienda sobre Discriminacion Sexual (Orientacion Sexual, Identidad de Género y Estatus Intersex) de 2013.
Comision Interamericana de Derechos Humanos, “Violencia contra Personas Lesbianas, Gays, Bisexuales, Trans e Intersex en América”

(Comision Interamericana de Derechos Humanos, 12 de noviembre de 2015), pag. 11, http://www.oas.org/es/cidh/informes/pdfs/
violenciapersonaslgbti.pdf [consultado el 30 de julio de 2017].
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https://www.ohchr.org/SP/NewsEvents/Pages/DisplayNews.aspx?NewsID=16414&LangID=S
http://www.up.ac.za/en/faculty-of-law/news/post_2592164-centre-for-human-rights-iranti-org-and-sipd-ugandahost-panel-discussion-on-intersex-human-rights-in-africa-
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En 2015, Malta promulgé una ley para garantizar los derechos a todas las personas, incluidas
las personas intersex, contra la discriminacién y contra las intervenciones médicas forzadas y
coercitivas basadas en sus caracteristicas sexuales. Desde entonces, este tipo de iniciativas
han sido adoptadas por mdltiples instituciones internacionales, incluidos el Foro de Instituciones
Nacionales de Derechos Humanos de Asia y el Pacifico en 2016, y el Parlamento Europeo en el
2019, Los Principios de Yogyakarta + 10 de 2017 definen las caracteristicas sexuales como “los
rasgos fisicos de cada persona en relacién con su sexo, incluyendo sus érganos genitales y otra
anatomia sexual y reproductiva, los cromosomas, las hormonas, y los rasgos fisicos secundarios
que se manifiestan en la pubertad”®“.

Los organismos de las Naciones Unidas han adoptado diversos enfoques, incluso se ha intentado
abordar la discriminacién contra las personas infersex en el marco de la orientacién sexual y la
identidad de género. La atribucién de “caracteristicas sexuales” es ahora una norma emergente.

PROMOVER LOS DERECHOS DE LAS PERSONAS INTERSEX

Historicamente, los derechos humanos de las personas intersex han sido poco abordados, quizas
debido a tabuties sociales y la falta de conciencia social, la estigmatizacion, la falta de transparencia
en las practicas médicas, la resistencia a las normas de derechos humanos en el dmbito médico y
concepciones erradas. Como resultado, las personas intersex siguen siendo en gran medida invisibles.
La concienciacion sobre la existencia y los derechos de las personas intersex en el marco de los derechos
humanos estd creciendo gracias al trabajo de los defensores de los derechos humanos las personas
intersex en un movimiento dirigido principalmente por voluntarios®.

Los Estados tienen la obligacién de abordar las violaciones de los derechos humanos de las personas
intersex y sus causas fundamentales. Hasta ahora, solo unos pocos paises han tomado medidas concretas
para defender los derechos de las personas intersex y protegerlas de los abusos. Incluso en paises donde
se han tomado medidas positivas, existe una brecha entre la legislacion y las politicas publicas por un
lado, y las realidades que viven las personas intersex, por el otro. Esto requiere una accién urgente
por parte de los Estados, las instituciones nacionales de derechos humanos, las Naciones Unidas y las
entidades regionales, la sociedad civil y otros sectores aliados*.

REUNION DE EXPERTOS DE LAS NACIONES UNIDAS

En septiembre de 2015, la Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos
Humanos, convocé una primera Reunidn de Expertos para poner fin a las violaciones de los derechos
humanos de las personas intersex.

Foro de Instituciones Nacionales de Derechos Humanos de Asia y el Pacifico, nim. 21, parr. viii; Parlamento Europeo, Propuesta de
Resolucion sobre los derechos de las personas intersexuales - B§-0101 / 2019 (8 de febrero de 2019), https://www.europarl.europa.eu/
doceo/document/B-8-2019-0101_ES.html [consultado el 13 de febrero de 2019].

Principios de Yogyakarta, nim. 25, pag. 6.

3 Howe E, Frazer S, Dumont M y Zomorodi G, The State of Intersex Organizing (2.a edicion): Understanding the Needs and Priorities of
a Growing but Under-Dourced Resources (American Jewish World Service, Astraea Lesbian Foundation for Justice y Global Action for
Trans Equality, Nueva York, 2017).

Oficina del Alto Comisionado para los Derechos Humanos, nim. 33; Monro et al, nim. 11.
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REUNION DE EXPERTOS DE LAS NACIONES UNIDAS

En su discurso inaugural, el entonces Alto Comisionado Zeid Ra’ad Al Hussein destacé la gravedad
de las violaciones de los derechos humanos que enfrentan las personas intersex, unido al estigma
y el tabd asociado con ser intersex, la falta de investigacién y ejecucién de acciones penales
por dichas violaciones, la impunidad de los autores, la ausencia de reparaciones y un ciclo de
ignorancia y abuso.

Los expertos identificaron normas de derechos humanos, y sefialaron la aplicabilidad de una serie
de marcos de derechos humanos los cuales, a su vez, son complementarios, incluidos aquellos
relacionados a la tortura y trato cruel, degradante e inhumano; los derechos del menor, de las
mujeres y de las personas con discapacidad; las prdcticas nocivas, incluidas la mutilacién genital
femenina (MGF)*’; las violaciones a la integridad fisica y mental, a la autonomia de la persona, al
consentimiento libre e informado; y la no discriminacién.

Los expertos examinaron los factores que influyen en las practicas médicas forzadas y coercitivas,
como las cirugias, y entre ellos observaron el estigma y las creencias y prejuicios discriminatorios,
una mayor vulnerabilidad y la falta generalizada de un enfoque de derechos humanos en el sistema
de salud, la ausencia de medidas para la formacién sobre el respeto de los derechos humanos
fundamentales en la atencién médica, y las nomenclaturas y clasificaciones médicas relacionadas a
las personas intersex. Los expertos destacaron la naturaleza continua del dafio, con consecuencias
para la salud de por vida y con profundas repercusiones en la trayectoria de vida de la persona.

Los expertos reflexionaron sobre algunos limitados avances positivos, pero sefialaron que, en la
mayoria de los lugares, estos ain no se han traducido en mejoras evidentes significativas o
generalizadas para la proteccién de los derechos de las personas intersex, ni en el acceso a recursos
judiciales.

Después de la Reunién de Expertos, varios 6rganos de tratados de las Naciones Unidas, procedimientos
especiales y organismos regionales de derechos humanos adoptaron una declaracién conjunta que
insta a los Estados a adoptar urgentemente medidas para poner fin a la violencia y a las prdcticas
nocivas contra las personas intersex?t.

7 Recomendacidn general conjunta CEDAW/CRC31/18 sobre précticas nocivas

% Declaracién publica de expertos regionales de derechos humanos y de las Naciones Unidas, nam. 2.



Intervenciones médicas forzadas
y coercitivas
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Las intervenciones médicas forzadas y coercitivas violan los derechos a la seguridad de la persona,
el derecho a la integridad fisica y mental, a vivir libre de tortura y malos tratos, y a vivir libre de
violencia. El derecho a la seguridad de la persona, incluido a vivir libre de danos en el cuerpo y la
mente, o la integridad fisica y mental, estd protegido en la primera fuente de derecho sustantivo,
en la Declaracién Universal de los Derechos Humanos, en el articulo 3%°, asi como en el articulo 9
del Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos, y el articulo 17 de la Convencion sobre los
Derechos de las Personas con Discapacidad.

Las intervenciones médicas forzadas vy coercitivas violan el derecho a la salud (incluido el derecho
al consentimiento libre e informado), el derecho al ejercicio de la capacidad juridica y el derecho
a la no discriminacion®. El derecho a la salud incluye el derecho al control de su propia salud y
cuerpo, incluidos los derechos sexuales y reproductivos, libre de interferencia, y el derecho a no ser
sometido a tortura, ni a intervenciones médicas ni a experimentos no consentidos*'.

Todas las personas tienen derecho a la privacidad, incluido el derecho a la vida privada, libres de
interferencias arbitrarias o ilegales contra la privacidad, y el derecho al desarrollo y a la preservacion

de la identidad*®.

Los Estados tienen la obligacion legal de proteger a los menores de edad contra toda forma de
perjuicio o abuso fisico o mental, descuido o trato negligente, malos tratos o explotacion®. Los
ninos y ninas tienen derecho a vivir libres de violencia, a no ser sometidos a tortura ni a malos
tratos*.

Cuando los procedimientos médicos se llevan a cabo sin el consentimiento informado de la persona
violan el derecho a no ser sometido a experimentos sin su libre consentimiento®.

La informacion insuficiente, inadecuada o parcial sobre la naturaleza de un diagnostico,
procedimiento o sus resultados a largo plazo, asi como la falta de disponibilidad de grupos de
apoyo, violan el derecho a la salud y el derecho a la informacion accesible y al consentimiento libre
e informado*.

Los Estados deben adoptar medidas para abolir las prdcticas nocivas y otras prdcticas tradicionales
perjudiciales para la salud de los menores de edad”’, incluso a través de estrategias que sancionen
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42
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44
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Comité de los Derechos Civiles y Politicos, “Observacion general nim. 35: articulo 9 (Libertad y seguridad de la persona)”
(CCPR/C/GC/35, 16 de diciembre de 2014) parrs. 2-3, 9; Principios de Yogyakarta, nam. 235, pag. 10.

Relator Especial sobre el derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental, “Deporte y estilos de vida
saludables y el derecho a la salud” (A/HRC/32/33, 4 de abril de 2016); Naciones Unidas, PNUD, ACNUDH, ONUSIDA, OIT, UNESCO,
UNFPA, UNICEE, ACNUR, ONU Mujeres, ONUDD, PMA y OMS, “Poner fin a la violencia y a la discriminacién contra las personas
lesbianas, gais, bisexuales, trans e intersex”.

Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, “Observacion general nim. 14 (2000) El Derecho al disfrute del més alto nivel
posible de salud (articulo 12 del Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales)” (E/C.12/2000/4, 11 de agosto de
2000) parr. 8.

Naciones Unidas, “Convencién sobre los Derechos del Nifio” (1989) en el articulo 16; Naciones Unidas, “Pacto Internacional de Derechos
Civiles y Politicos” (1966) en el articulo 17; Zillén K, Garland J y Slokenberga S, “Los Derechos de los Nifios en Biomedicina: desafios
planteados por los avances cientificos y las incertidumbres” (Comité de Bioética del Consejo de Europa, 2017) pig. 44.

=

Naciones Unidas, “Convencion sobre los Derechos del Nifio”, nim. 46 en el articulo 19.

Naciones Unidas, “Declaracion Universal de Derechos Humanos” en el articulo 5; Naciones Unidas, “Pacto Internacional de Derechos
Civiles y Politicos”, niim. 46 en el articulo 7; Naciones Unidas, “Convencién sobre los Derechos del Nifio”, nim. 46 en el articulo 37 (a);
Naciones Unidas, “Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad” (2006) en el articulo 155 Sandberg K, “Intersex
Children and the UN Convention on the Rights of the Child” en Scherpe J, Dutta A y Helms T (eds), The Legal Status of Intersex Persons
(Intersentia, Cambridge, Inglaterra, 2018).

Naciones Unidas, “Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos”, nim. 46 en el articulo 7; Naciones Unidas, “Convencién sobre
los Derechos de las Personas con Discapacidad”, nim. 48 en el articulo 15; Zillén et al, ntim. 46 pag. 44.

Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, articulo 12; Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales,
Observacioén general nam. 22 (E/C.12/GC/22), 2016, parrs. 18-19.

=

Naciones Unidas, “Convencién sobre los Derechos del Nifio”, nim. 46 en el articulo 24 (3); Comité de los Derechos del Nifio,
“Observaciones finales sobre los informes periddicos segundo y cuarto combinados de Suiza” (CRC/C/ CHE/CO/2-4, Naciones Unidas,
Ginebra, 26 de febrero de 2015) parrs. 42-43; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre el segundo informe
periddico de Sudafrica” (CRC/C/ZAF/CO/2, Naciones Unidas, Ginebra, 27 de octubre de 2016) parr. 39.



o penalicen adecuadamente dichas prdcticas, combatan la impunidad y otorguen reparacion a las
victimas*.

El Comité de los Derechos del Niiio ha advertido que el requisito de dar prioridad al “interés
superior del nifio o de la niria” puede estar abierto a manipulacion y no se debe abusar del mismo
para justificar medidas discriminatorias®. El Comité declaré que para determinar el interés superior
del ninno o de la nina se debe tomar en cuenta su opinion, y las interpretaciones de su interés
superior no se pude utilizar para justificar prdcticas que entren en conflicto con la dignidad humana
y el derecho a la integridad fisica®.

Los Estados tienen la obligacion de eliminar las intervenciones médicas forzadas, coercitivas e
innecesarias para modificar las variaciones de las caracteristicas sexuales, y la violencia contra las
personas intersex incluye la investigacion, la persecucion a los presuntos autores, proporcionar a
las victimas vias de recursos judiciales, abordando los patrones de violencia y combatiendo causas.

Para evitar violaciones de los derechos humanos y vinculados con el derecho a la salud, los Estados
deben desarrollar e implementar protocolos de atencion basados en los derechos humanos para los
menores de edad intersex’’.

En paises de todo el mundo, los menores de edad, nifios/as y adolescentes intersex son sometidos
a cirugias médicas innecesarias, a tratamientos hormonales y otros procedimientos con la intencion
de modificar de manera coercitiva su apariencia o su desarrollo fisico, para estar conforme a las
expectativas sociales sobre los cuerpos de mujeres y hombres*?. Tal y como uno de los expertos expresa:

A las intervenciones médicamente innecesarias, forzadas y coercitivas, en los cuerpos de
menores de edad intersex a veces se les llama de manera critica o eufemistica cirugias de
“normalizacion”, pero también se las conoce como “correcciones”, tratamientos para
“malformaciones”, “realce genital”, “recomstruccion genital”, “asignacion de sexo”
o “asignacion de género” o “reasignacion de género”. Los procedimientos incluyen
labioplastias, vaginoplastias, “recesion” del clitoris y otras formas de corte o extirpacion del
clitoris, gonadectomias, “reparaciones” de hipospadias, faloplastias y otros tipos de cirugias
de aumento del pene, cirugias urogenitales, y tratamiento hormonal prenatal y postnatal. Las
prdcticas asociadas pueden incluir dilataciones, revisiones genitales constantes, pruebas de
sensibilidad posquiriirgicas y fotografias médicas™.

48

50

Naciones Unidas, “Convencion sobre los Derechos del Nifio”, nim. 46 en el articulo 24 (3).

Comité de los Derechos del Nifo, “Observacion general nim. 14 (2013) sobre el derecho del nifio a que su interés superior sea una
consideracién primordial (articulo 3, parr. 1)” (CRC/C/GC/14, 29 de mayo de 2013) parr. 34.

Comité de los Derechos del Nifo, “Observacion general nim. 14 (2013) sobre el derecho del nifio a que su interés superior sea una
consideracién primordial (articulo 3, parr. 1)”, nim. 53; Comité de los Derechos del Nifio, “Observacion general nam. 13: articulo 19:
El derecho del nifio a no ser objeto de ninguna forma de violencia” (CRC/C/GC/13, 17 de febrero de 2011) pérr. 61.

Comité para la Eliminacién de la Discriminacién contra la Mujer, “Observaciones finales sobre el séptimo informe periddico de Italia”
(CEDAW/C/ITA/CO/7, 21 de julio de 2017) parr. 42 (e); Comité para la Eliminacién de la Discriminacion contra la Mujer, “Observaciones
finales sobre los informes periddicos séptimo y octavo combinados de Francia” (CEDAW/C/FRA/CO/7-8, 25 de julio de 2016) parr. 19 (f);
Comité para la Eliminacién de la Discriminacion contra la Mujer, “Observaciones finales sobre el sexto informe periddico de los Paises
Bajos” (CEDAW/C/NLD/CO/6, 24 de noviembre de 2016) parr. 22 (f); Comité para la Eliminacion de la Discriminacion contra la Mujer,
“Observaciones finales sobre el sexto informe periddico de la Republica Checa” (CEDAW/C/CZE/CO/6, 14 de marzo de 2016) parr. 29;
Comité para la Eliminacién de la Discriminacién contra la Mujer, “Observaciones finales sobre los informes periédicos quinto y sexto
combinados de Eslovaquia” (CEDAW/C/SVK/ CO/ 5-6, 25 de noviembre de 2015) parr. 37.

Ghattas DC, Ghattas DC, Human Rights between the Sexes. A Preliminary Study on the Life Situations of Inter*individuals (Heinrich-
Bol1-Stift, Berlin, 2013).

Carpenter M, “Intersex Variations, Human Rights, and the International Classification of Diseases” (2018) 20 Health and Human
Rights, pg. 205, https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC6293350/ [consultado el 3 de diciembre de 2018].
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No hay consenso clinico sobre cuiando seria el momento mas adecuado para realizar dichas cirugias, sus
indicaciones, la necesidad de hacerlas, cuales serian los procedimientos indicados o sobre las evaluaciones
de los resultados, y la calidad de la evidencia clinica en su apoyo es baja*. Estos procedimientos violan
los derechos de las personas cuando se realizan sin su consentimiento pleno, libre e informado®. Cuando
estas intervenciones no urgentes son invasivas o irreversibles, son altamente proclives a ocasionar dafios
y hay pruebas de ello. Estas intervenciones se diferencian de las intervenciones médicas esenciales para la
salud fisica, como cuando un bebé no puede orinar o no tiene pérdida salina.

Distintos estudios han permitido documentar los profundos impactos negativos de estos procedimientos
que a menudo son irreversibles, a saber, la infertilidad /esterilizacion permanente, incontinencia y la
pérdida de la funcion y sensibilidad sexual, experiencias equivalentes a una violacion (como la dilatacion
anal, la insercion repetida de un objeto en una cavidad vaginal recién abierta), todo esto causa dolores
de por vida y sufrimiento psicolégico severo, incluyendo la depresion y la vergiienza vinculadas a los
intentos de ocultar y borrar los rasgos intersex’®. En 2013, Juan Méndez, Relator Especial sobre la
tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes, sefial6 que tales intervenciones resultan
en una “infertilidad permanente e irreversible y causan un grave sufrimiento mental”’’. En 2018,
Catalina Devandas-Aguilar, Relatora Especial sobre los derechos de las personas con discapacidad,
resaltd que “existe un namero creciente de tratamientos e intervenciones cuya efectividad es incierta
o considerados controversiales” los cuales son “invasivos, dolorosos e irreversibles y, por lo tanto,
pueden constituir tortura o malos tratos si son aplicados sin consentimiento”*.

Las organizaciones de personas intersex han expresado su preocupacion por el hecho de que, con
frecuencia, los nifios no son sometidos a una sola intervencion quirurgica, sino a una serie continua de
cirugias, procedimientos, seguimientos postoperatorios y tratamientos para abordar las complicaciones
que suelen surgir, todos los cuales son calificados como sumamente dolorosos y profundamente
traumatizantes por muchas personas intersexuales que se han sometido a ellos”. Ademas, los eximenes
genitales continuos, las fotografias y su exposicion, incluso usados en el contexto de formacién para
otros profesionales médicos, son considerados como profundamente vergonzosos y traumaticos, y han
sido descritos como una forma de abuso sexual®.

En muchos casos, a las personas intersex se les oculta sus antecedentes médicos o se les niega el
acceso a sus historias clinicas®'. La Oficina del Comisionado para la Privacidad en Nueva Zelanda y la
Comision Nacional de Derechos Humanos de Kenia han identificado diferentes avances en el cambio
de este modelo clinico®?.

3% Lee PA, Nordenstrom A, Houk CP, Ahmed SE, Auchus R, Baratz A, Baratz Dalke K, Liao L-M, Lin-Su K, Looijenga LHJ, Mazur T, Meyer-
Bahlburg HFL, Mouriquand P, Quigley CA, Sandberg DE, Vilain E, Witchel S y the Global DSD Update Consortium, “Global Disorders
of Sex Development Update since 2006: Perceptions, Approach and Care” (2016) 85 Hormone Research in Paediatrics, pags. 158-176.

35 Relator Especial sobre la tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes, “Informe del Relator Especial sobre la tortura
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ESTERILIZACION, FERTILIDAD, Y DERECHOS SEXUALES Y

REPRODUCTIVOS

Las esterilizaciones forzadas o coercitivas violan los derechos sexuales y reproductivos de las
personas intersex®®. Al igual que con las personas con discapacidad, las leyes que protegen contra la
esterilizacién involuntaria o coercitiva pueden no ser aplicadas cuando se trata de personas intersex®.
La esterilizacién puede ocurrir como consecuencia de las intervenciones médicas que se infentan
justificar por el posible riesgo de padecer céncer o por estereotipos de género. Los antecedentes
en materia de esterilizaciones preventivas y la escasa investigacién sobre personas a las que no
se les ha realizado este procedimiento hacen que la evidencia asociada a muchos diagnésticos de
infersexualidad sea escasa, y los datos sobre los riesgos asociados al cdncer son insuficientes®. Por
ejemplo, los niveles de riesgo asociados con algunos diagndsticos a personas intersex pueden ser
inferiores o comparables al riesgo de cdncer de mama en mujeres.

No se presta suficiente atencién a las repercusiones que los tratamientos pueden tener en la fertilidad
de las personas intersexuales, especialmente cuando esta se asocia a un sexo que no coincide con el
sexo de crianza de la persona. Por ejemplo, la suposicién de que una mujer no debe tener testiculos
puede llevar a una cirugia, sin su consentimiento y sin tener en cuenta sus posibilidades de fertilidad
a futuro con el uso de nuevas tecnologias®®.

La esterilizacién forzada de menores de edad y adultos intersex se reconoce como una violacién de
los derechos humanos fundamentales, incluido el derecho a la salud, el derecho a la informacién,
el derecho a la privacidad, el derecho a decidir sobre el nimero y en qué momento tener nifios, el
derecho a formar una familia y el derecho a no ser discriminados®’. Los organismos de derechos
humanos de las Naciones Unidas también han establecido que la esterilizacién forzada es una
violacién del derecho a no sufrir tortura ni malos tratos®t.

En ofros casos, las intervenciones médicas postergables durante la lactancia y la primera infancia
se realizan para preservar la fertilidad en la edad adulta, pero la necesidad, el momento, la
naturaleza y la evaluacién de los resultados de tales intervenciones carecen de consenso clinico. Las
posibilidades en materia de fertilidad en consonancia con el sexo de crianza pueden tener mayor
peso que las consideraciones sobre el derecho de las personas a su integridad fisica y se pueden
realizar suposiciones sobre sus infereses futuros. En ambos casos se busca modificar los cuerpos para
que se ajusten més cabalmente a definiciones sumamente rigidas de lo que se entiende por cuerpos
femeninos y masculinos “normales”.
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A menudo se dice que las intervenciones médicas son necesarias para cumplir con los estereotipos
de género y con las normas sociales y culturales sobre los cuerpos masculinos y femeninos®. Por
ejemplo, en un caso judicial australiano en 2016 se hizo referencia a los estereotipos de género,
incluso se mencioné el cubrecama de la muifieca Barbie de un nifio intersex y su ropa interior de

Minnie Mouse, para justificar la esterilizacion del nifio”.

Algunos han tratado de justificar las cirugias sobre la base de la posible discriminaciéon que los
individuos pueden enfrentar debido a sus variaciones intersex’!. Las supuestas justificaciones
“psicosociales” también incluyen la angustia de los padres, miedo a la discriminacion y la
estigmatizacion, la posible “confusion” en torno a la futura identidad de género’?, el estigma asociado
con tener genitales que no coinciden con el sexo al nacer”, y las perspectivas de matrimonio’.
En algunos paises, las legislaciones que prohiben la mutilacion genital femenina pueden contener
exenciones explicitas que permiten las llamadas cirugias “normalizadoras” en nifios/as intersex,
a pesar de las disposiciones que establecen que las costumbres o précticas sociales, culturales
y religiosas no pueden constituir una justificaciéon’”. El miedo a la discriminacién nunca puede
justificar los abusos contra los derechos humanos’®. Los intentos de resolver tales temores con estas
cirugias se han descrito como un “argumento viciado””’. Los Estados tienen la responsabilidad
de combatir activamente la discriminacion y el estigma, una de las causas fundamentales de estas
practicas nocivas, incluso a través de campanas de educacion y sensibilizacion.

Los procedimientos médicos a veces se justifican sobre la base de supuestos riesgos o beneficios
para la salud, pero estas propuestas se sustentan en pruebas poco contundentes y no se exploran
medidas alternativas que protejan la integridad fisica y respeten la autonomia de la persona’. Las
justificaciones débiles sobre la necesidad médica o del tratamiento terapéutico pueden conducir a
justificaciones de indole social y cultural, y a otros argumentos que carecen de una evidencia de
necesidad urgente”.

No existe un consenso clinico sobre cual es el momento indicado para realizar de la operacion, sin
embargo, las cirugias a veces se justifican en funcion del tiempo. Los argumentos que alegan que las
cirugias tempranas tienen mejores resultados carecen de evidencia. La idea de que la cirugia temprana
eliminara el riesgo del trauma y que los/as nifios/as no podran recordar una cirugia realizada a una
edad temprana eliminard el riesgo de sufrir traumas y de que los nifios no la recordaran puede
no contemplar las consecuencias de dichas intervenciones precoces, como los traumas que estas
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Ghattas DC, “Protecting Intersex People in Europe: A Toolkit for Law and Policy Makers”, pag. 19; Derechos humanos de los intersex en
Australia, “Presentacion a la Comision australiana de Derechos Humanos: Proteccion de los Derechos Humanos de las personas nacidas
con variaciones de las caracteristicas sexuales”, nim. 14, pags. 56-57; Sandberg, ntim. 48, pag. 526.



conllevan, la necesidad de seguimiento y de cirugias adicionales®’. La cirugia temprana también
presume los intereses futuros de los nifios y nifias. Tal y como lo establecié el Comité de Bioética del
Consejo de Europa, no existe garantia de que la eleccion realizada en una cirugia temprana “coincida
con la identidad, los intereses sexuales y los deseos reales en términos de apariencia corporal de los
nifios y nifias”®!. La evidencia sugiere que, en algunos casos, las intervenciones quirtrgicas se realizan
deliberadamente antes de que el menor adquiera la mayoria de edad legal®’. Las consideraciones sobre
el interés superior del nifio y de la nifia, incluso bajo el pretexto de la necesidad médica, no deben
imponerse a su derecho al consentimiento libre e informado®:.

El tratamiento puede tener una justificacion financiera, ya que el acceso a dichos tratamientos puede estar
sujeto a un plazo especifico segun la edad del menor, lo cual ejerce presion sobre los padres para que
acepten la cirugia antes del momento en que corresponderia hacerla. Se informé6 de un caso en Canada
donde se realizé una cirugia no deseada en la adolescencia, antes de alcanzar la mayoria de edad, ya
que si se hubiera realizado mas tarde se hubiera perdido el acceso al subisidio de los tratamientos®*. Las
razones econdémicas también incluyen la percepcion de que la cirugia puede resultar mas rentable que el
apoyo psicosocial continuo y los recursos para el acompafiamiento en grupos de apoyo®’.

Las intervenciones médicas también pueden tener motivos religiosos. En 2019, la Congregacion para
la Educacion Catolica pidio que se acepte la autoridad médica para determinar la asignacion de sexo y
la realizacion de intervenciones médicas “terapéuticas” en nifios con variaciones de las caracteristicas
sexuales para establecer “la identidad constitutiva de la persona”, e indicaron que ni los padres ni
la sociedad son quienes deben decidir®®. El hecho de interferir con el desarrollo fisico natural de los
individuos se aparta de las ensefianzas historicas sobre los “hermafroditas”®’. Las ensefianzas islamicas
parecen respaldar las intervenciones “correctivas” y la eleccion individual®®. Otros grupos religiosos
han tratado de separar a las personas intersex de las personas LGBT sin referirse a la intervencion
médica®. Incluso en los paises de bajos ingresos donde el acceso al tratamiento médico es dificil,
los padres y las familias se ven presionados a dar su consentimiento a las intervenciones médicas™.
La Comision Nacional de Derechos Humanos de Kenia exhorté a las instituciones religiosas a que
promuevan la aceptacion de las personas intersex’!.
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LA MUTILACION GENITAL FEMENINA Y LA MUTILACION GENITAL

A PERSONAS INTERSEX

La mutilacién genital femenina (MGF) se refiere a todos los procedimientos que implican la extirpacién
parcial o total de los genitales femeninos externos u otra lesién de los érganos genitales femeninos
por razones no médicas”. La prdctica persiste debido a ideas normativas sobre los cuerpos de las
mujeres, los roles de género normativos y desiguales, el control social sobre las mujeres”, incluidas
las ideas nocivas de que las mujeres se deben someter a este ritual para ser consideradas para el
matrimonio o como un rito para el paso a la edad adulta®. En algunos casos, los padres autorizar
la mutilacién genital femenina porque ven que otros padres lo hacen; las mujeres sometidas a este
procedimiento también pueden ejercer presiones que fomenten la obediencia de unas y condenen al
ostracismo a otras”. La Organizacién Mundial de la Salud y otros organismos de las Naciones Unidas
reconocen que la medicalizacién de la MGF por ejemplo, como una forma de reducir el dafio, no
justifica el procedimiento ni lo hace menos grave™. La MGF realizada por profesionales de la salud
sin el consentimiento libre e informado de las nifias constituye una violacién de los derechos humanos,
aunque sea llevada a cabo por profesionales de la salud o no.

Los expertos en asuntos juridicos, los formuladores de politicas piblicas y los defensores de derechos
humanos encuentran paralelismos entre la mutilacién genital femenina y las précticas para modificar
los genitales de los nifios y nifias con variaciones intersex”. En algunos casos, las excepciones a
las prohibiciones legales sobre la mutilacién genital femenina contienen disposiciones sobre estas
prdcticas en bebés, nifios y nifas intersex’.

Los argumentos no médicos son evidentes en la toma de decisiones sobre los procedimientos que
modifican irreversiblemente los genitales externos de los nifios y nifias intersex, incluyendo las ideas
normativas sobre los cuerpos femeninos y masculinos, los reclamos con respecto a la aceptacién
social, comunitaria y parental, la presién social, las perspectivas de matrimonio y los estereotipos de
género?. Algunos expertos describen tales practicas como “mutilacién genital intersex”. Este lenguaje
refleja paralelismos entre las dos prdcticas, incluidos los paralelismos sobre los procedimientos que
no se fundamentan en una necesidad médica urgente. En las observaciones finales sobre Suddfrica,
el Comité de los Derechos del Nifo solicité la prohibicién de précticas nocivas, incluida la mutilacién
genital infersex'®.
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Las organizaciones dirigidas por personas intersex apoyan el acceso a tratamientos afirmativos siempre
y cuando las personas puedan brindar su consentimiento informado'?’. Esto es diferente a la mutilacién
genital femenina, donde el consentimiento informado de la persona no se considera una justificacién
vdlida. El abordaje de la mutilacién genital femenina también se puede comparar con los tratamientos de
afirmacién de género para las personas transgénero, en los cuales todas las intervenciones irreversibles
requieren como minimo el consentimiento informado de la persona'®?.

Las creencias sociales y los estereotipos de género a menudo se reflejan en las creencias de los médicos,
asi como de los padres de los menores intersex quienes pueden propiciar y/o dar su consentimiento
a procedimientos quirtrgicos y de otro tipo, incluso cuando dichos procedimientos pueden ser
médicamente innecesarios, irreversibles y violar normas de derechos humanos'®. El Comité de Bioética
del Consejo de Europa, considera que el consentimiento de los padres o cualquier intenciéon para
llevar a cabo tales intervenciones es inherentemente problematico debido al impacto en los derechos
del menor a la autonomia e integridad fisica'®*. Los padres de menores de edad con rasgos intersex a
menudo enfrentan presiones para aceptar tales cirugias o tratamientos en sus hijos/as y, a veces, reciben
informacion parcial o errénea'®
negativas y a largo plazo de estos procedimientos'’®. Los padres pueden no tener el acompafiamiento de
grupos de apoyo ni con adultos intersex, ni con representantes de las diversidades corporales intersex.
Las investigaciones muestran que la toma de decisiones por parte de los padres sobre la cirugia es
muy diferente segun el enfoque y el lenguaje adoptado por los profesionales de la salud'”” y que,
ante la incertidumbre o la ausencia de opciones que apoyen los procedimientos no quirurgicos, los
médicos pueden influenciar las conversaciones con los padres hacia la cirugia'®®. En muchos paises,
las intervenciones quirtrgicas en los menores de edad son financiadas por el seguro médico o por el
Estado, mientras que el apoyo psicologico para las personas y las familias, y el acceso a tratamientos

de recuperacion, son limitados o no reciben ayuda econémica'®.

, sin tener informacion sobre alternativas o las posibles consecuencias

Se ha exhortado a realizar cambios en las practicas clinicas, a la realizaciéon de menos intervenciones
quirurgicas y a mejorar las técnicas quirtrgicas''’. En algunos casos, los argumentos sobre obsolescencia
técnica y sobre mejoras técnicas de los métodos quirtirgicos sustentan las afirmaciones de que las
practicas clinicas han cambiado!''. El hecho de que se afirme que las técnicas quirurgicas han mejorado

101 Intersex Human Rights Australia, “Presentacion a la Comision australiana de Derechos Humanos: Proteccion de los Derechos Humanos de
las personas nacidas con variaciones en las caracteristicas sexuales”, niim. 14; Justicia Intersex y Zwischengeschlecht.org, nim. 12, pag. 18.

102 Human Rights Watch, nam. 65, pag. 107.
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Terminology” en McGann P y Hutson DJ (eds), Advances in Medical Sociology (Emerald Group Publishing, Bingley, 2011) vol. 12.
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Fechner PY, Shnorhavorian M, Vilain E, Siminoff LA y Sandberg DE, “Does Patient-Centered Care Change Genital Surgery Decisions?
The Strategic Use of Clinical Uncertainty in Disorders of Sex Development Clinics” (2018) Journal of Health and Social Behavior
002214651880246.
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Journal of Sexual Medicine1953.
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Johns Hopkins Magazine 10, pag. 14; Loeffler J, “These Children Aren’t Sick — But They Are Still Having Operations” BuzzFeed News,
31 August 2018, https://www.buzzfeednews.com/article/julianeloeffler/intersex-operations-children-germany-netflix [consultado el 4 de
septiembre de 2018].
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nunca puede justificar la realizacion de intervenciones médicas innecesarias o postergables en una
persona sin su consentimiento.

Existe poca transparencia sobre las practicas quirargicas, pero los datos estadisticos disponibles en
los dltimos afios no muestran una disminucion en el namero de cirugias''?. Algunos defensores/as de
derechos humanos de las personas intersex afirman que las practicas clinicas se basan en la falta de
transparencia'’’. En los Estados Unidos, se observan incongruencias entre la percepcion y la realidad;
las cirugias y otros tratamientos médicos siguen siendo mas frecuentes en la prictica de lo que algunos
médicos creen''*. Existen evidencias, por ejemplo, en Australia, que muestran que las violaciones de los
derechos humanos siguen ocurriendo a pesar de los lineamientos clinicos y opiniones que desaconsejan
las intervenciones tempranas''’, a pesar de que se diga que la “tendencia” es a alejarse de las cirugias
a temprana edad, y a pesar de que estos procedimientos se desaconsejan “salvo que la condicion

represente un riesgo grave” para la salud''.

La Asociacion Médica Alemana ha observado que las guias clinicas no son vinculantes, no hay fiscalizacion
y su cumplimento es incierto; las intervenciones médicas forzadas y coercitivas siguen existiendo!!”.

Los defensores y defensoras de los derechos humanos de las personas intersex han luchado
contra las intervenciones médicas innecesarias durante mdas de veinte afios''®. Las declaraciones
comunitarias incluyen la Declaraciéon de Malta del Tercer Foro Intersex Internacional en el 2013'"
120 En estas se realizan varios llamamientos, como la prohibicion de
intervenciones médicas innecesarias o postergables, una fiscalizacion eficaz, y el desarrollo de normas
de atencion. Las organizaciones de la sociedad civil han informado sobre la situacion a nivel local en
la mayoria de las regiones del mundo, por ejemplo, SIPD Uganda'?!, Beyond the Boundary-Knowing
and Concerns Intersex en China y Hong Kong'??, los defensores de derechos humanos en Nepal'3,

y las declaraciones regionales
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ONG al 6.° informe de Nepal sobre la Convencién sobre la eliminacién de todas las formas de discriminacién contra la mujer (CEDAW)”
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Brujula Intersexual y Vivir y Ser Intersex en México'**, Justicia Intersex en Argentina'?’, interACT

y Human Rights Watch en los Estados Unidos!*®, Intersex Human Rights en Australia'?’; Amnistia
Internacional y socios en Dinamarca y Alemania'?® y en Islandia'?”’, Intersexuelle Menschen'*® y OII
Alemania en Alemania'?!, consorcios en el Reino Unido'*? y Francia'*
Suiza y en varios paises'**.

, ¥y Zwischengeschlecht.org en

En 2013, el Relator Especial sobre la tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes
exhort6 a los Estados a que pusieran fin a las practicas médicas forzadas y coercitivas. Al afio siguiente,
una declaracion interinstitucional de las Naciones Unidas hizo un llamado a los Estados a poner fin a
las esterilizaciones forzadas, incluidas las esterilizaciones a personas intersex'*. En 2015, la Oficina
del Alto Comisionado para los Derechos Humanos celebré la primera reunion de expertos para poner
fin a las violaciones de los derechos humanos de las personas intersex. Posteriormente, los mecanismos
de derechos humanos de las Naciones Unidas y los relatores de la Comision Africana de Derechos
Humanos y de los Pueblos, el Consejo de Europa y la Comision Interamericana de Derechos Humanos,
publicaron una declaracién conjunta para poner fin a la violencia y a las practicas nocivas en nifios,
nifias y adultos intersex en ocasion del Dia de la Visibilidad Intersex en 2016'3¢.
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En 1999, la Corte Constitucional de Colombia determiné que no se debia someter a un nifio de 8 afos
a cirugias de feminizacion, sobre la base de que la cirugia no era urgente y que el derecho de ese
nifio a la autonomia, que aumenta con la edad, debe respetarse después de los cinco afios'®’. Este
precedente judicial fue confirmado en otro caso en 2008'%. Si bien la jurisprudencia se consider6
progresista en su momento, ha sido criticada por acelerar las cirugias tempranas'*®. El Ministerio de
Salud de Chile introdujo una prohibicion en 2015 sobre cirugias urgentes sin el consentimiento de la
persona involucrada'*’. Sin embargo, esto fue revocado algunos meses después por una politica que
respalda el consentimiento de los padres, incluso para cirugias genitales no urgentes'*!. La Suprema
Corte de Justicia de Madras en Madurai también hizo un llamado en 2019 para prohibir las cirugias
de “reasignacion de sexo” en bebés intersex en la India, e indicd que el “consentimiento de los padres
no se puede considerar como el consentimiento del nifio o de la nifia”!**, La legislacion portuguesa de
2018 protege a los menores de edad hasta que se establezca su identidad de género; sin embargo, las
organizaciones que representan a las personas intersex han expresado su preocupacion por la falta de
atencion tanto a la capacidad y autonomia del menor para determinar su identidad de género, como a
la legalidad de las intervenciones médicas tempranas necesarias'*.

Solo Malta ha introducido garantias contra las intervenciones médicas forzadas y coercitivas que podrian
ser postergadas, mediante el reconocimiento del derecho a la autonomia corporal. La ley prohibe
especificamente las “intervenciones médicas impulsadas por factores sociales sin el consentimiento del
menor”, con una enmienda posterior que establece sanciones proporcionales a las penas por mutilacion
genital femenina'*. Esta ley también ha dispuesto la vigilancia y el desarrollo de normas médicas que
cumplan con las normativas de derechos humanos. Si bien las reformas maltesas se consideran una
buena practica, existen pocos informes sobre la aplicacion de la ley, y persisten los supuestos casos de
intervenciones médicas innecesarias'*®.
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Ley de Identidad de Género, Expresion de género y caracteristicas sexuales de 2018, articulo 14.

> Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre los informes tercero y sexto combinados sobre Malta”
(CRC/C/MLT/CO/3-6, Naciones Unidas, Ginebra, 31 de mayo de 2019), parrs. 28-29; Zwischengeschlecht.org, “Mutilacion Genital
Intersex, Violaciones de los derechos humanos de los nifios con variaciones de la anatomia sexual. Informe de las ONG al 3.° y 6.° Informe
de Malta sobre la Convencién sobre los Derechos del Nifio (CRC)” (abril de 2019), http://intersex.shadowreport.org/public/2019-CRC-
Malta-NGO-Zwischengeschlecht-Intersex-IGM.pdf [consultado el 7 de junio de 2019].
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http://www.derechoshumanos.udp.cl/derechoshumanos/images/InformeAnual/2016/Godoy_ddhhpersonasinters ex.pdf
https://brujulaintersexual.files.wordpress.com/2017/06/circular-7-laura-y-hana11.pdf
https://oiieurope.org/wp-content/uploads/2019/05/Protecting_intersex_in_Europe_toolkit.pdf
https://oiieurope.org/wp-content/uploads/2019/05/Protecting_intersex_in_Europe_toolkit.pdf
http://Zwischengeschlecht.org
http://intersex.shadowreport.org/public/2019-CRC-Malta-NGO-Zwischengeschlecht-Intersex-IGM.pdf
http://intersex.shadowreport.org/public/2019-CRC-Malta-NGO-Zwischengeschlecht-Intersex-IGM.pdf

Multiples informes regionales y nacionales han recomendado el fin de las intervenciones médicas
forzadas y, en algunos casos, cambios en las clasificaciones médicas'*®. En 2015, el Comisionado de
Derechos Humanos del Consejo de Europa reconocio el derecho de las personas intersex a no someterse
a intervenciones de asignacion de sexo'*’. En 2016, el Foro de Instituciones Nacionales de Derechos
Humanos de Asia y el Pacifico declar6 que “el miedo y la discriminaciéon nunca pueden justificar
los abusos contra los derechos humanos, incluido el tratamiento médico forzado”'*. El Comité de
Bioética del Consejo de Europa (2017) emitié una critica detallada de protocolos clinicos como parte
de un andlisis mas amplio sobre los derechos del menor en la biomedicina, y observo que las practicas
actuales de “normalizacion” carecen de fundamento y de necesidad'*’. El Parlamento Europeo adoptd
una resolucion de amplio alcance sobre los derechos de las personas intersex en 2019, incluyendo la
condena a los “tratamientos y cirugias de normalizacion del sexo”, y convocd a realizar proyectos
de investigacion financiados por la UE para garantizar que se respeten los derechos humanos de las
personas intersex'*’.

Distintas instituciones de derechos humanos, como las de Argentina'’!, Kenia'*? y Nueva Zelanda'’’
también han publicado informes sobre la situacion de las personas intersex. La Comision australiana de
Derechos Humanos esta llevando a cabo un estudio sobre la proteccion de los derechos de las personas
nacidas con variaciones de las caracteristicas sexuales en el pais en el contexto de las intervenciones
médicas'**. Una declaracion de la Conferencia de Ministros Alemanes para la Mujer y la Igualdad en
2014 equiparo las cirugias para modificacion de la apariencia de los genitales intersex con la Mutilacion
Genital Femenina. Criticé la intervencion médica en menores de edad intersex que se fundamenta en una
supuesta necesidad de integrarse o amoldarse, bajo el disfraz del “interés superior” del nifio o la nifia,
y sefial6 que el concepto puede ser manipulado. La Conferencia también adoptd una resoluciéon sobre
los derechos de las personas intersex que establece que no es admisible el consentimiento de los padres
para las cirugias en nifias que impliquen la extraccion o corte de clitoris debido a las disposiciones del
codigo penal sobre mutilacion genital femenina'*’.

46 Comision de Derechos Humanos de la Ciudad y el Condado de San Francisco, Una investigacion de Derechos Humanos sobre la
“Normalizacién” médica de las personas intersex (San Francisco, 2005); Comisién Nacional Asesora sobre Etica Biomédica NEK-CNE y
Suiza, sobre el Manejo de diferencias en el desarrollo sexual. Cuestiones éticas relacionadas con la “Intersexualidad”. Opinién nim. 20/2012
(Berna, 2012), https://www.nek-cne.admin.ch/inhalte/Themen/Stellungnahmen/en/NEK _Intersexualitaet_En.pdf [consultado el 29 de
noviembre de 2012]; Consejo Aleman sobre Etica, Intersexualidad, Opinion (2012), https://www.ethikrat.org/fileadmin/Publikationen/
Stellungnahmen/deutsch/DER_StnIntersex_Deu_Online.pdf [consultado el 8 de noviembre de 2014]; Comité de Referencias de asuntos
comunitarios, Senado de Australia, nim. 15; Senado, Variations du développement sexuel: lever un tabou, lutter contre la estigmatization
et les exclusions (2017); Organizacion Mundial de la Salud et al., Eliminating Forced, Coercive and Otherwise Involuntary Sterilization,
An Interagency Statement (disponible en inglés) [La eliminacion forzada, coercitiva y no voluntaria de la esterilizacion: Una declaracién
interinstitucional, nim. 67; Agencia de los Derechos Fundamentales de la Unién Europea, La situacion de los Derechos Fundamentales
de las personas intersex (Viena, 2015), http:/fra.europa.eu/sites/default/files/fra-2015-focus-04-intersex.pdf [consultado el 12 de mayo de
2015]; Comisién Interamericana de Derechos Humanos, ndim. 36.
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7 Comisionado del Consejo de Europa para los Derechos Humanos, nim. 13.

148 Foro de Instituciones Nacionales de Derechos Humanos de Asia y el Pacifico, niim. 21, pag. 86.
Zillén et al, nam. 46, pag. 78.

Parlamento Europeo, nim. 37, pig. 4.

151 Mouratian P e Instituto Nacional contra la Discriminacién, la Xenofobia y el Racismo, Documento temdtico INADI: Intersexualidad
(Instituto Nacional contra la Discriminacion, la Xenofobia y el Racismo - INADI, Ciudad Auténoma de Buenos Aires, 2015), http://www.
repositorio.cenpat-conicet.gob.ar/bitstream/handle/123456789/752/intersexualidad.pdf [consultado el 10 de enero de 2016].

2 Comision Nacional de Derechos Humanos de Kenia, num. 27.

153 Comisién de Derechos Humanos y Nueva Zelanda, “Mesa de trabajo de personas intersex 2017. Poniendo fin a la prictica de la
normalizacién genital en nifios/as intersex en Aotearoa, Nueva Zelanda” (marzo de 2018).

Comisién australiana de Derechos Humanos, num. 84.

’ Hessisches Ministerium fiir Soziales und Integration, “Beschliisse 24. Konferenz der Gleichstellungs- und Frauenministerinnen und
-minister, -senatorinnen und -senatoren der Liander (GFMK)” (2014), pags. 52-55.
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Violencia e infanticidio
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e El derecho a la seguridad de la persona, incluido el derecho a vivir libre de violencia fisica y
mental, o a la integridad fisica y mental, estd protegido por el primer derecho sustantivo en la
Declaracion Universal de Derechos Humanos, articulo 3, asi como por el Pacto Internacional de
Derechos Civiles y Politicos, articulo 9; y la Convencion sobre los Derechos de las Personas con
Discapacidad, articulos 16 y 17,

* Todas las personas tienen derecho a no sufrir violencia, ni a sufrir tortura ni malos tratos'’.

* Los Estados tienen la obligacion de investigar, enjuiciar a los presuntos autores y proporcionar a
las victimas acceso a la justicia, abordar los patrones de violencia y tomar acciones en las causas

profundas.

Las pruebas indican que los recién nacidos, nifios y nifias intersex son victimas de infanticidio y
mutilacién en miltiples regiones del mundo, y hay casos documentados de infanticidio en Africa
Oriental y Meridional, Asia Meridional, y de mutilacién en Africa Oriental'*®, Como han sefialado
la organizacion que representa a personas intersex, SIPD Uganda, el Instituto Nacional de Derechos
Humanos de Kenia y la Fundacion para los Derechos Humanos en Sudafrica, los nifios y nifias nacidos
intersex y sus madres pueden pueden ser vistos como brujos, brujas o victimas de brujeria; y los nifios

y nifas vistos como una maldicién o mal augurio'”’.

Informes de Sudafrica y Kenia afirman que el infanticidio ocurre tradicionalmente al nacer si el
bebé muestra una variacion intersex evidente, y es realizado por parteras porque se cree que un
recién nacido con genitales ambiguos es objeto de una maldicién o brujeria'®®. En Africa Oriental,
la apariencia de un bebé visiblemente intersex puede ser dificil de esconder debido a las practicas
tradicionales que se celebran en el nacimiento!®'. Una investigacion realizada en Kenia por Disability
Rights International indica que los padres de menores de edad con discapacidad también se ven
afectados por estas creencias en las maldiciones, lo que sugiere que dichas creencias estan asociadas
con las diferencias fisicas visibles'®?>. En un informe publicado por UNICEF sobre nifas y nifios
africanos acusados de brujeria se observa que los “nacimientos anémalos” estan asociados con el
infanticidio y el abandono'®.

Organizaciones no gubernamentales, instituciones académicas y gubernamentales han colaborado
en el trabajo en Sudifrica, y han participado en un evento paralelo en ocasiéon de una sesion de la
Comision Africana de Derechos Humanos y de los Pueblos para identificar y abordar esta violencia y
el infanticidio de nifios y nifias intersex'®*.

156 Comité de Derechos Civiles y Politicos, nim. 43, parrs. 2-3, 9; Principios de Yogyakarta, num. 25, pag. 10.

157 Naciones Unidas, “Declaracién Universal de Derechos Humanos”, niim. 48 en el articulo 5; Naciones Unidas, “Pacto Internacional de
Derechos Civiles y Politicos”, ntim. 46 en el articulo 7; Naciones Unidas, “Convencién sobre los Derechos del Nifio”, nim. 46 en el
articulo 37 (a); Comité de Derechos Humanos, “Observaciones finales sobre el 6.° Informe periédico de Australia” (CCPR/C/AUS/CO/6,
1.° de diciembre de 2017), parr. 25-26.

Iniciativa de apoyo para personas con trastornos congénitos, nim. 125; Comisién Nacional de Derechos Humanos de Kenia, niim. 27;
Fundacién para los Derechos Humanos, Departamento de Justicia y Desarrollo Constitucional, Sudafrica, Intersex South Africa e Iranti,
“Dialogo Nacional sobre la Proteccion y Promocion de los Derechos Humanos de las Personas Intersex” (abril de 2018).
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10 Grady H y Soy A, “The Midwife Who Saved Intersex Babies” (2017) BBC World Service, Kenya, http://www.bbc.com/news/world-
africa-39780214 [consultado el 4 de julio de 2017]; Collison C, “Intersex Babies Killed at Birth Because “They’Re Bad Omens™ Mail
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[consultado el 25 de enero de 2018]; Intersexday, “South Africa: Intersex rights in rural settings (October 2017)” Intersexday Org, https:/
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[consultado el 8 de abril de 2019].
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En China también se han registrado casos de abandono e intento de infanticidio'®. El grupo de personas
intersex “Beyond the Boundary” (Mas alld del limite) ha expresado preocupacion de que esto esté

asociado con normas sociales que favorecen el nacimiento de nifios varones'.

Se han registrado casos de asesinato, mutilacion, acoso y estigmatizacién de adolescentes y adultos.
En 2015, se reporté el asesinato y la mutilacion de un adolescente en Kenia'®”. En 2017, surgieron
imagenes preocupantes sobre el acoso y la posible violacion en Nigeria de un nifio intersex adolescente,
a quien se lo habia tachado de brujo!'®®. En el caso de Richard Muasya contra el Fiscal General y otros,
ante el Tribunal Superior de Kenia en 2010, se determin6 que Richard Muasya fue sometido a tratos
inhumanos y degradantes a través de cacheos invasivos y humillantes mientras estaba en prision'®.

Las organizaciones que representan a las personas intersex y el ACNUR informan que las personas
intersex pueden solicitar asilo cuando huyen de la persecucion y la violencia que sufren debido a
sus caracterisitcas fisicas!”’. Las organizaciones que representan a las personas intersex también han
identificado casos en los que las personas que se manifiestan sobre los derechos humanos de las personas
intersex se han visto obligadas a huir. Poca evidencia de esto aparece en la literatura sobre refugiados
LGBTI, que con frecuencia asume que las personas se ajustan a categorias de identidad especificas'’’.
Al igual que las politicas destinadas a proteger a las personas en los lugares de detencion, las politicas
destinadas a proteger a las personas con identidades particulares pueden no proteger a las personas
con caracteristicas fisicas particulares'’?. Debido a sus caracteristicas fisicas, las personas intersex que
solicitan asilo pueden no enfrentar barreras asociadas con la “prueba” de la identidad'”*. Sin embargo,
pueden temer la divulgacion, la exposicion y la violencia por parte de las comunidades de expatriados.

En una investigacion socioldgica australiana publicada en 2016 se observo que los encuestados cuyas
caracteristicas intersex eran visibles para las personas desconocidas tenian mds probabilidades de
sufrir discriminacion; estas experiencias incluyen situaciones de violencia, insultos y discriminacion
que asociaron tales caracteristicas con ser LGBT o tener una discapacidad'”*. Una investigacion
interinstitucional sobre personas intersex realizada en Kenia como consulta nacional, arrojé como
resultado que la mayoria de los encuestados tenian una apariencia fisica que no se ajustaba al sexo
registrado en sus certificados de nacimiento!”.

195 Beyond the Boundary - Conocimiento y preocupaciones intersex, nim. 126, pag. 6; Lau M, “Baby Born with Male and Female Genitals
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Estigma y discriminacion en
el sistema de salud
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e Toda persona tiene derecho a disfrutar del derecho a la salud. Los menores de edad tienen derecho
al disfrute del mds alto nivel posible de salud vy al acceso a instalaciones para el tratamiento de
enfermedades vy rehabilitacion de la salud.

e El derecho a la salud sexual y reproductiva es una parte integral del derecho a la salud'’®, el cual
se encuentra estrechamente vinculado con el disfrute de los derechos a vivir libre de violencia y
coercion, a la integridad corporal, a la no discriminacion vy al acceso a la educacion, informacion vy

a los servicios de salud adecuados'”.

e Ladiscriminacion en el ambito de la salud es un fenomeno generalizado y viola los derechos humanos
mds fundamentales. Quienes usan los servicios de atencion médica deben estar empoderados para
reivindicar sus derechos y hacer que los prestadores de servicios asuman su responsabilidad de
brindar un sistema de salud libre de discriminacion. El acceso a mecanismos efectivos de reparacion
y rendicion de cuentas debe ser garantizado. Los profesionales de la salud deben recibir orientacion
y herramientas prdcticas para crear conciencia sobre las normas de derechos humanos para la no
discriminacion en la asistencia sanitaria'’®.

Debido a que sus cuerpos no se ajustan a las normas sociales de sexo y género, las personas intersex
enfrentan estigma y discriminacion en el acceso a la atencion médica. El derecho a la salud de las
personas intersex se ve afectado por el estigma y los prejuicios de los sistemas de salud'”, la falta de
calidad en los servicios'’, la violencia institucional'®!, los registros médicos inaccesibles'®, la falta
de formacién de los profesionales médicos, la ausencia de investigaciones sobre las condiciones y
necesidades sanitarias a largo plazo de las personas intersex!'®’

respeten los derechos de las personas intersex'®*.

, v la falta de normas de atencioén que

Las organizaciones que representan a las personas intersex y las instituciones de derechos humanos
han pedido a los proveedores médicos que difieran la toma de decisiones sobre intervenciones invasivas
e irreversibles, que no sean de emergencia, hasta que los nifios y nifias tengan la edad suficiente
para decidir por si mismos si desean someterse 0 no a un procedimiento'®. En algunos casos, las
intervenciones médicas tempranas en ocasiones pueden ser necesarias para preservar la salud fisica del
menor y se justifican mediante evidencias claras de la necesidad médica y de la urgencia. El Comité de
Bioética del Consejo de Europa afirma que estas situaciones consisten en:

En cuanto a la cuestion cientifica de si la intervencion es necesaria, solo se han identificado
tres procedimientos médicos que cumplen ese criterio en algunos recién nacidos: (1) la
administracion de un tratamiento endocrino para evitar la pérdida salina grave que puede
causar la muerte en algunos recién nacidos, (2) la extraccion temprana de las génadas en ninos
con disgenesia gonadal, y (3) la cirugia en casos excepcionales para permitir las condiciones
de extrofia en las que los 6rganos sobresalen de la pared abdominal o impiden la excrecion'*®.

176 Comité de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales, “Observacion general nim. 22 (2016) sobre el Derecho a la salud sexual y
reproductiva (articulo 12 del Pacto Internacional de Derechos Econdémicos, Sociales y Culturales)”, nam. 10, parr. 1.
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184 Zillén et al, nam. 46, pag. 42; Garland y Diamond, nim. 73.

185 Human Rights Watch, nam. 65, pags. 154-158.
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Algunas personas pueden requerir atenciéon médica pudiendo elegir la atencién a su salud fisica o su
bienestar psicologico. Algunas variaciones intersex pueden tener necesidades sanitarias adicionales
concretas, por ejemplo, la hiperplasia suprarrenal congénita estd asociada con insuficiencia suprarrenal,
y las variaciones de los cromosomas sexuales pueden estar asociadas con condiciones fisicas y
cognitivas'®’. Las consecuencias de una intervencion médica previa es que la persona puede requerir
tratamientos médicos continuos que también estdn asociados con riesgos especificos. Por ejemplo,
las personas sometidas a gonadectomias requieren invariablemente un reemplazo hormonal de por
vida para mantener su salud'®®. Las personas sometidas a intervenciones forzadas y coercitivas en la
infancia pueden carecer de apoyo para remediar o controlar el impacto de esas intervenciones en la
edad adulta. Los riesgos y costos asociados con los tratamientos continuos pueden subestimarse o no
ser informados adecuadamente cuando se determina el tratamiento inicial. Las personas pueden verse
obligadas a pagar un tratamiento continuo de reemplazo hormonal y la atencion médica que estoy
conlleva, asi como otros tratamientos de recuperacion'®.

Estas necesidades de atencion sanitaria se pueden ver eclipsadas por enfoques que se centran
principalmente en las identidades de los individuos o en los rasgos sexuales fisicos'”, y un enfoque
que se centra en “arreglar” los rasgos intersex en lugar de vivir la su vida con sus propios cuerpos
intersex'”!. En todos los casos, las organizaciones médicas y organizaciones dirigidas por personas
intersex enfatizan la importancia del acompafnamiento de grupos de apoyo, el apoyo psicologico y

asesoramiento para las personas intersex, familias y futuros padres.

Los adultos intersex han reportado discriminacion en el acceso a la atencion basada en sus rasgos
intersex'”?, incluyendo la falta de acceso a los examenes y procedimientos necesarios, los prejuicios y
la ausencia de profesionales de la salud capacitados en las necesidades especificas de salud que puedan
tener!”?, Las practicas médicas enfocadas en intervenciones quirurgicas para recién nacidos y nifios y
nifias y pequefios pueden estar acompanadas de la falta de recursos o de atencion a las necesidades
psicologicas de las personas y sus familias, y a las necesidades de salud de los adolescentes'”*.
Los servicios de salud disefiados para satisfacer las necesidades de los adultos que se identifican
como personas LGBT o nifios y nifias transgénero, no tienen, por su naturaleza, las capacidades ni
conocimientos para la atencion médica de recién nacidos, a nifios y nifas, adolescentes o adultos con
variaciones intersex y sus familias'®.

En algunos contextos, el acceso a la atencion médica puede ser prohibitivo desde el punto de vista
econdmico, independientemente de la edad'”®. En otros casos, los motivos econémicos pueden llevar a
que los padres consientan el tratamiento médico antes de lo que corresponderia, sin el consentimiento
informado del individuo.

187 Por ejemplo, Human Rights Watch, num. 52, pag. 17; Skakkebaek A, Wallentin M y Gravholt CH, “Neuropsychology and Socioeconomic
Aspects of Klinefelter Syndrome: New Developments” (2015) 22 Current Opinion in Endocrinology & Diabetes and Obesity, pag. 209.

1% Human Rights Watch, num. 65, pags. 6,25 y 52.
189 Jordan-Young RM, Sonksen PH y Karkazis K, “Sex, Health, and Athletes” (2014) 348 BM] g2926, pag. 3.

190 Koyama y Weasel, nim. 24, pag. 174; Carpenter M, Intersex Intersectionalities with Disability (29 de octubre de 2012) Intersex Human
Rights Australia, https://ihra.org.au/21214/intersex-and-disability/ [consultado el 29 de octubre de 2012].

1 Morland I, “Intimate Violations: Intersex and the Ethics of Bodily Integrity” (2008) 18 Feminism & Psychology 425, pags. 425-6.

192 “IV Foro Internacional Intersex—Declaracién de Prensa”, https://oiieurope.org/4th-international-intersex-forum-media-statement/
[consultado el 8 de diciembre de 2018].

193 Inter L, “The Situation of the Intersex Community in Mexico” (2016) Dia de la Visibilidad Intersex, http://intersexday.org/en/situation-
mexico/ [consultado el 26 de octubre de 2016]

4 Liao L-M y Simmonds M, “A Values-Driven and Evidence-Based Health Care Psychology for Diverse Sex Development” (2013)
5 Psychology & Sexuality 83, pdg. 1; Liao et al, nam. 110, pag. 1; Human Rights Watch, nam. 65, pag. 154.
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Algunas personas intersex expresaron que las violaciones de derechos humanos que sufrieron en
ambitos médicos en el pasado marcaron su relacion posterior con los servicios de salud”’. En un
informe clinico de 2016 se indico que “la practica de ocultar informacion en las historias clinicas y la
posibilidad de exponerse a experiencias negativas probablemente causa cierta reticencia a recurrir a
los servicios médicos”'®. Muchas personas tampoco tienen toda la informacion que necesitan sobre
su diagnostico ni el apoyo de sus pares para cuidar de su salud y bienestar de manera satisfactoria'®.
Hay informes en los cuales se da cuenta de situaciones donde las personas intersex no tienen acceso
a ciertos procedimientos, tratamientos o estudios diagndsticos que se consideran necesarios para un
sexo en particular porque estan inscriptos con otro sexo’”’. En un estudio de 2017 se observé que el
lenguaje patologizante en si mismo constituye una barrera para el acceso a la atencion médica®”'. Las
organizaciones que representan a las personas intersex también destacan las consecuencias adversas de
las clasificaciones médicas y categorias de diagnosticos sobre las percepciones de los cuerpos intersex;
la clasificacion de los rasgos intersex como anémalos o disfuncionales fomenta la discriminacién y el

estigma, y promueve la realizacion de cirugias y otras intervenciones®’?.

Los organismos regionales y de las Naciones Unidas de derechos humanos, los investigadores
y defensores y las defensoras de los derechos humanos de las personas intersex, y la organizacion
Physicians for Human Rights han expresado su preocupacion por la patologizacion innecesaria de las
variaciones intersex. Instituciones de derechos humanos, investigadores y defensores de los derechos
humanos han identificado una relacion entre la patologizacion y las clasificaciones de enfermedades,
por un lado, y las violaciones de los derechos humanos de las personas intersex, por el otro’**. La
Organizacion Mundial de la Salud ha reconocido la existencia de violaciones de los derechos humanos
de las personas intersex en contextos de esterilizacion forzada?* y salud sexual?®. La Clasificacion
Internacional de Enfermedades 11 (CIE-11) introdujo nuevos términos que indican que las personas
intersex tienen “trastornos del desarrollo sexual”, y al mismo tiempo mantienen términos peyorativos
como “pseudohermafrodita”, ademas de las descripciones clinicas que promueven o fomentan cirugias
tempranas e irreversibles’’®. Los investigadores y las organizaciones de personas intersex exhortan a
que se realicen cambios en estas clasificaciones?”’.

17 Johnson EK, Rosoklija I, Finlayson C, Chen D, Yerkes EB, Madonna MB, Holl JL, Baratz AB, Davis G y Cheng EY, “Attitudes towards
‘Disorders of Sex Development” Nomenclature among Affected Individuals” (2017) Journal of Pediatric Urology; Dreger, “Twenty Years
of Working toward Intersex Rights”, num. 6, pags. 58-59.
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de 2015]; Holmes M, “The Intersex Enchiridion: Naming and Knowledge” (2011) 1 Somatechnics, pdg. 388; Davis, ntim. 107; Physicians
for Human Rights, “Unnecessary Surgery on Intersex Children Must Stop”, http://physiciansforhumanrights.org/press/press-releases/
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de 2017].
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INTERVENCIONES PRENATALES

La patologizacién de las variaciones intersex como trastorno ha traido como resultado el uso de
infervenciones prenatales, y pruebas genéticas y la no seleccién para multiples rasgos intersex. Los
tratamientos hormonales prenatales pueden usarse, incorrectamente, para reducir las manifestaciones
fisicas y psicolégicas de una variacién infersex, incluso para tratar de modificar las caracteristicas
fisicas, reducir la “masculinizacién del comportamiento”?°¢ y modificar la orientacién sexual?®. Estas
infervenciones son experimentales y carecen de evidencia a largo plazo, mientras la evidencia de los
resultados durante el desarrollo es deficiente?'°. Las pruebas prenatales e in vitro para garantizar que
las caracteristicas sexuales se ajusten a normas de género estereotipadas refuerzan los estereotipos
y perpetian la discriminacién contra las personas intersex en funcién de sus caracteristicas sexuales
y las normas sociales sobre el sexo y el género?'".

La Convencién sobre la Eliminacién de la Discriminacién contra la Mujer exige la eliminacién
de prdcticas basadas en roles estereotipados respecto a hombres y mujeres?'?. Una declaracién
interinstitucional de las Naciones Unidas de 2011 insté a los Estados a combatir la seleccién de
sexo sesgada por género, describiendo las consecuencias de la seleccién de sexo sesgada por
género como “una manifestacién inaceptable de discriminacién de género contra nifias y mujeres
y una violacién de sus derechos humanos”. La declaracién reclamé adoptar medidas legales y
politicas, y actividades de abogacia y concientizacién a los fines de combatir la seleccién de
sexo, incluida el uso de las comunicaciones y la movilizacién de la comunidad para combatir las
causas desde el origen?'®. La declaracién también hizo un llamado a la recopilacién de datos
sobre el fenémeno, a realizar investigaciones sobre sus causas e impacto, y a la promocién del uso
responsable de las tecnologias.

El Comisionado del Consejo de Europa para los Derechos Humanos ha declarado que los
tratamientos hormonales prenatales y las pruebas genéticas destinadas a eliminar los embriones
intersex son una “seleccién de sexo” discriminatoria e incompatible con las “normas de derechos
humanos, debido a la discriminacién perpetrada contra las personas intersex sobre la base de sus

caracteristicas sexuales”?2'4.

208 Nimkarn S y New MI, “Congenital Adrenal Hyperplasia Due to 21-Hydroxylase Deficiency” (2010) 1192 Annals of the New York
Academy of Sciences 3, pag. 9.
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Reconocimiento legal,
incluida la inscripcion en
el registro civil al nacer
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* La Convencion sobre los Derechos del Nino (articulo 7), el Pacto Internacional de Derechos Civiles
y Politicos (articulo 24) y la Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad
(articulo 18 (2)), requieren que los nifios y las ninias sean registrados inmediatamente al nacer, con
un nombre vy el derecho a adquirir una nacionalidad, pero no requieren que los Estados registren
el sexo o género®®.

* Los Principios de Yogyakarta mas 10 recomiendan eliminar el registro del sexo o género de la
persona en los documentos de identidad como parte de su personalidad juridica, y ademds proponen
modificaciones provisionales que incluyen una multiplicidad de marcadores de género®'°.

Las personas intersex enfrentan obsticulos para registrar sus nacimientos, para cambiar los registros
de sexo o género en los documentos oficiales, y algunos también informan que son forzados al registro
de categorias de sexo o género no deseados.

En algunos paises, los padres y las personas intersex han tenido dificultades para registrar el
nacimiento de personas intersex y, en algunos casos, el registro se ha hecho teniendo como requisito
el consentimiento de los padres para que el menor se someta a cirugias innecesarias e irreversibles,
como dos casos reportados en Argentina®'’. En el caso de Richard Muasya contra el Fiscal General y
otros ante el Tribunal Superior de Justicia de Kenia, una persona intersex, Richard Muasya, no tenia
documento de identidad y no finalizé la escuela, pero el tribunal determiné que era responsable de
obtener su propio certificado de nacimiento, después de que sus padres no pudieron obtenerlo en el
momento de su nacimiento’'®. El mismo tribunal posteriormente emitié una decision en el caso de un
nifio de cinco afios y exigio a las autoridades que emitieran el certificado de nacimiento?"’.

En algunas jurisdicciones, como en Francia, los procesos de registro del nacimiento facilitan el
registro tardio del nacimiento de nifios y nifias intersex, por ejemplo, cuando el sexo al nacer solo
puede establecerse después de las pruebas genéticas u otro tipo de prueba’?’. Las organizaciones que
representan personas intersex han identificado los riesgos y aspectos positivos asociados con dichas
regulaciones. Si bien se otorga mas tiempo para determinar el sexo mas indicado para la crianza del
menor intersex, e incluso se involucra al menor de edad en la decision sobre la asignacion de sexo,
la inminente llegada de una fecha limite puede motivar a las personas a someterse a procedimientos
quirtdrgicos u hormonales en un intento de reforzar el sexo con el que ha sido criado**!. En Malta, el
registro de un marcador de género femenino, masculino o no binario se puede retrasar hasta la edad
de 18 afios**.

215 Naciones Unidas, “Convencién sobre los Derechos del Nifio”, nim. 46 en el articulo 7.

216 Principios de Yogyakarta, nim. 25, pag. 9.

217 Justicia Intersex y Zwischengeschlecht.org, nim. 12, pag. 22.

218 Comision Internacional de Juristas, “Richard Muasya contra Honorable Fiscal General, Tribunal Supremo de Kenia (2 de diciembre de
2010)”, nam. 174.
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reuters.com/article/idUSKCNOJJ1M120141205?irpc=932 [consultado el 6 de diciembre de 2014].
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OII Francophonie, https://oiifrancophonie.org/2013/08/20/communique-de-presse-de-loii-francophonie/ [consultado el 18 de noviembre
de 2017].
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222 Ni Mhuirthile T, “The Legal Status of Intersex Persons in Malta” in Scherpe J, Dutta A y Helms T (eds), The Legal Status of Intersex
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work_permits [consultado el 4 de diciembre de 2017].
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No es seguro que una intervencion médica temprana coincida con la identidad o los deseos futuros
del menor??®. Aligual que otros, las personas intersex pueden enfrentar obstaculos y discriminacion si
desean o necesitan modificar los marcadores de sexo en los certificados de nacimiento y documentos
oficiales. Existen procesos en algunos paises que permiten cambios en el registro inicial del nacimiento
si se identifica que el sexo asignado en el momento nacimiento es incorrecto o inapropiado. Un
estudio interinstitucional sobre personas intersex realizado en Kenia en 2018 reporté que la mayoria
de las personas intersex encuestadas tenian certificados de nacimiento, pero el sexo registrado en

muchas ocasiones no condecia con la apariencia fisica, lo que limitaba el acceso a sus documentos
de identidad?**.

En algunos casos, los tribunales han reconocido el derecho de las personas intersex a cambiar el
marcador de sexo. En 2008, el Tribunal Supremo de Filipinas determiné que un hombre intersex tenia
derecho a cambiar el sexo registrado en su certificado de nacimiento de mujer a hombre. La decision se
basé en cambios fisicos que ocurrieron de manera natural a medida que su cuerpo maduraba; él “habia
permitido que la ‘naturaleza siguiera su curso’ y no habia interferido con lo ‘que él naci6”?%’. En este
ejemplo, los cambios naturales en las caracteristicas sexuales durante la pubertad se alinearon con el
registro oficial del sexo deseado. En un caso diferente, un hombre intersex de Indonesia fue absuelto en
ocasion del recurso presentado ante el Tribunal Supremo del pais después de una acusacion de fraude
en relacion con su género presentada por su esposa’’’.

En algunas jurisdicciones, se imponen requisitos quirurgicos o de edad, en violacion de las normas
de derechos humanos. En Uganda, por ejemplo, la Ley de Registro Civil de 2015 permite el registro
civil de los menores de edad intersex y que dicho registro sea luego modificado ante la recomendacion
de un médico después de un procedimiento quirurgico’”’. Ademads, la ley se refiere a los nifios y las
nifias como “Hermafroditas”, un término que muchas personas intersex consideran estigmatizante
y deshumanizador, y las disposiciones de esta ley no se aplican a las personas que llegaron a la edad
adulta antes de la entrada en vigor de la ley.

La imposicion de requisitos quirurgicos como condicion previa para el reconocimiento legal
equivale a un tratamiento coercitivo y, por lo tanto, viola los derechos a la integridad corporal, a la
autodeterminacion y vivir libre de tortura y tratos crueles, inhumanos y degradantes. Los requisitos
quirtrgicos son especialmente nocivos cuando la asignacion inicial misma del sexo, que ahora resulta
inadecuada, se impuso a través de cambios no deseados e irreversibles en las caracteristicas sexuales
resulta ahora inadecuada.
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Algunas personas intersex (y no intersex) sienten que fueron forzadas a categorias binarias de sexo
y género que no se ajustan a ellas, y algunas personas expresan un deseo de reconocimiento legal
como intersex. Algunos paises permiten el registro de un tercer sexo o género®*, u otra clasificacion,
en ciertos documentos oficiales. En algunos de estos casos, como en el estado de Nueva York en los
Estados Unidos, parece haber sido el resultado de reclamos de que el registro de nacimientos refleje una
cierta comprension de la biologia®?’. El gobierno aleman promulgd una nueva clasificacion llamada
“diversa”, disponible solo para algunas personas intersex con certificacion médica**’. Este enfoque
ha sido criticado por organizaciones intersex y transgénero, entre otras cosas, por no abordar las
intervenciones médicas forzadas, depender del aspecto médico para el acceso a la documentacion legal,
y no permitir que la nueva clasificacion esté disponible para personas que no son intersex”’!. Australia
permite el marcador X en los pasaportes de las personas intersex desde 2003, y desde 2011 ha mantenido
formalmente una clasificacion mds amplia como “Indeterminada / Intersex / No especificada”?32.
A partir de 2015, las organizaciones que representan personas intersex y transgénero en Australia
solicitaron conjuntamente que esta clasificacion sea modificada a “no binario”?*. En los Estados
Unidos se encuentra atn pendiente de resolucion un caso a nivel federal de una persona intersexual
que se identifica como no binaria®**.

Muchas personas intersex se sienten forzadas a elegir categorias de sexo y género nuevas, terceras o
no binarias**’. Las declaraciones de la comunidad intersex de América Latina y el Caribe y Australia /
Nueva Zelanda rechazan la idea de que ser intersex sea un tercer sexo”*. La Declaracion de Darlington
(Australia / Nueva Zelanda) expresa que “los intentos de clasificar a las personas intersex como un
tercer sexo / género no respetan nuestra diversidad o nuestro derecho a la autodeterminacién”, y han

resultado muy nocivos®?’.

Las personas defensoras de los derechos humanos temen que, a pesar de las promesas de que las nuevas
categorias ofrecen a los padres mds opciones y reducen el riesgo de intervenciones quirtrgicas, el
estigma y el miedo a que se haga publico pueden fomentar la realizacion de intervenciones quirtrgicas
para que los menores de edad con caracteristicas intersex luzcan mdas masculinos o femeninos®®.
Algunas personas intersex y defensores de derechos humanos de las personas intersex solicitan la
eliminacion de todos los marcadores de sexo y género de los documentos de identidad?*’. Mientras
estos sigan existiendo, las organizaciones que representan personas intersex recomiendan que a las
personas intersex no se les clasifique automaticamente en categorias de sexo no binarias o como tercer

228 Ejemplos incluyen Australia, Bangladesh, Canad4, India, Malta, Nepal, Nueva Zelanda, Pakistan.

22 O’Hara ME, El primer certificado de nacimiento de una persona intersex conocido en el pais emitido en NYC (29 de diciembre de 2016)
NBC, http://www.nbcnews.com/feature/nbc-out/nation-s-first-known-intersex-birth-certificate-issued-nyc-n701186 [consultado el 31 de
diciembre de 2016].

OII Europe, “New Draft Bill in Germany Fails to Protect Intersex People”, https://oiieurope.org/new-draft-bill-in-germany-fails-to-
protect-intersex-people/ [consultado el 2 de septiembre de 2018].

231 OII Europe, “New Draft Bill in Germany Fails to Protect Intersex People”, ntim. 235.
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Victoria, “Joint submission on recognition of non-binary gender in federal sex/gender guidelines”, 24 de octubre de 2015. https://ihra.
org.au/30043/joint-submission-federal-sexgender-guidelines/ [consultado el 16 de septiembre de 2021].
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de 2019) Lambda Legal, https://www.lambdalegal.org/blog/20190221_victory-court-denies-stay-state-department-must-issue-accurate-
passport-to-nonbinary-intersex-citizen [consultado el 23 de enero de 2019].
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sexo, y que tales categorias estén universalmente disponibles?*’. También recomiendan, aunque las
clasificaciones legales de sexo o género continten siendo asignadas de forma obligatoria al nacer, que
a los menores de edad se les asigne la opcion que “mejor se ajuste”, sea masculino o femenino, sin
intervencion médica, reconociendo que dicha clasificacion se podria cambiar mas tarde si fuera necesario
o si la persona interesada lo solicita®*!. Las declaraciones de la comunidad intersex generalmente
apoyan el acceso a clasificaciones de sexo o género no binarias y alternativas para todos los individuos,

ya sean intersex o no**2,

En una declaracion sobre la aceptacion de la diversidad y la proteccion de los nifios, las nifias y
adolescentes de género diverso y transgénero, los 6rganos de Tratados Internacionales de las Naciones
Unidas, los expertos independientes y los representantes de las instituciones regionales de derechos
humanos, exhortaron a los Estados a que “faciliten un reconocimiento de género legal rapido,
transparente y accesible y sin condiciones abusivas, garantizando los derechos humanos para todas las
personas, respetando la eleccion libre / informada y la autonomia corporal “sin requisitos coercitivos
como la esterilizacion o diagnésticos de salud mental**.

Argentina, Malta y un nimero creciente de paises promulgaron leyes y reglamentos que permiten
el reconocimiento del género a través de procedimientos administrativos simples. La Ley Argentina,
promulgada en 2012, es de bajo costo y no requiere certificacion médica®**. Las regulaciones maltesas,
introducidas en 2017, también permiten la autodeterminacion®*.

240 Tercer Foro Intersex Internacional, nim. 123; Grupo de Apoyo del Sindrome de Insensibilidad a los Andrégenos Australia et al, num. 124
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e Elderecho internacional de los derechos humanos contiene garantias sobre el acceso igualitario ante
la ley y la proteccion igualitaria de la ley sin discriminacion de ningiin tipo, asi como mecanismos

judiciales para las violaciones de los derechos**.

* Los mecanismos de las Naciones Unidas han reconocido que la discriminacion se puede ver
exacerbada, y en general sucede, por diversos factores como el sexo, el género, la identidad de
género, la raza, la edad, la religion, la condicion de discapacidad, la salud, la orientacion sexual y
el estatus econémico®".

e Siempre que las intervenciones médicas forzadas, coercitivas e innecesarias surjan de los estereotipos
de sexo y género, del estigma y de los prejuicios sociales, o se justifiquen en base a motivos sociales
y culturales, violan el derecho a un tratamiento sin discriminacion**.

e La Convencion sobre los Derechos de las Personas con Discapacidad dispone la realizacion de
ajustes razonables cuando sea necesario, con la finalidad de promover la igualdad vy eliminar la
discriminacion®®.

Las personas intersex a menudo son objeto de discriminacion y abuso si se tiene conocimiento que
son intersex o si se percibe que no se ajustan a las normas sociales sobre sexo y género. Las leyes
contra la discriminacion generalmente no prohiben la discriminacion contra las personas intersex,
dejandolas vulnerables a practicas discriminatorias en una variedad de contextos, incluido el acceso
a la educacion, los servicios publicos y el empleo*’. Los datos disponibles muestran que las personas
intersex pueden tener altas tasas de pobreza, asociado con altas tasas de abandono escolar temprano,
estigmatizacion y discriminacion.

Segiin una encuesta de referencia en Africa Oriental publicada en 2016, basada en entrevistas a
120 participantes, incluidas personas intersex, padres, profesionales médicos y lideres comunitarios,
en Uganda y otros paises de Africa Oriental, el 90 por ciento de los y las jovenes intersex entrevistados
indicaron que se vieron obligados a abandonar sus estudios debido al estigma y la discriminacion
de los estudiantes y del personal asociados con su desarrollo fisico durante la pubertad®!'. Los y las
estudiantes enfrentaron problemas para acceder a los servicios sanitarios, incluidos bafos, duchas y
vestuarios. En una encuesta coordinada de manera interinstitucional sobre personas intersex realizada
en Kenia en 2018 también se observaron niveles muy altos de desercion escolar a temprana edad,
“debido a la presion negativa de los compaiieros y los estereotipos sociales”?%2,

En un estudio sociolégico australiano del afio 2015, donde se utilizo6 una muestra de conveniencia de
272 participantes nacidos con caracteristicas sexuales atipicas, se observo que solo el 18 por ciento
habia completado la escuela primaria*®. La mayoria de los que abandonaron la escuela a temprana

246 Véase, por ejemplo, Naciones Unidas, “Declaracién Universal de Derechos Humanos”, niim. 48 en los articulos 2 y 7; Naciones Unidas,
“Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos”, nim. 46 en los articulos 26 y 2 (3a); Naciones Unidas, “Pacto Internacional
de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales” (16 de diciembre de 1966) en el articulo 2; Naciones Unidas, “Convencién sobre los
Derechos del Nifio”, niim. 46 en el articulo 2; Comité contra la Tortura, “Observacion general num. 2 Aplicacion del articulo 2 por los
Estados partes” (CAT/C/GC/2, Naciones Unidas, Ginebra, 24 de enero de 2008).

247 Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos Humanos, “Discriminacién y violencia contra las personas por motivos de
orientacion sexual e identidad de género” (A/HRC/29/23, 4 de mayo de 2015) parr. 42, [consultado el 2 de junio de 2015]; Comité de
Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, “Observacion General nim. 22 (2016) sobre el Derecho a la salud sexual y reproductiva
(articulo 12 del Pacto Internacional de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales)”; nim. 10, parr. 2; Comité para la Eliminacion de la
Discriminacién contra la Mujer, “Recomendacién General nim. 28 relativa al articulo 2 de la Convencién sobre la eliminacion de todas
las formas de discriminacién contra la mujer (CEDAW/C/GC/28, 16 de diciembre 2010), parr. 18.

Naciones Unidas, “Pacto Internacional de Derechos Civiles y Politicos”, niim. 46 en el articulo 26; Naciones Unidas, “Convencion contra
la Tortura y Otros Tratos o Penas Crueles, Inhumanos o Degradantes” (10 de diciembre de 1984) en el articulo 1; Naciones Unidas,
“Convencion sobre los Derechos del Nifio”, nim. 46 en el articulo 2; Naciones Unidas, “Convencidn sobre los derechos de las Personas
con Discapacidad”, niim. 48 en los articulos 4-6; Comité de Derechos Humanos, num. 162, parrs. 25-26.
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edad lo hicieron entre los 12 y los 16 afos, durante los afios asociados con la pubertad, los tratamientos
hormonales y, en algunos casos, las cirugias genitales y el sufrimiento asociados al tratamiento médico.
Los planes de estudio escolares no eran inclusivos, y los servicios de apoyo no estaban sensibilizados.
Las experiencias de acoso escolar a las personas intersex por parte de los estudiantes y el personal
escolar, en particular sobre la base de caracteristicas fisicas atipicas, retrasos en el desarrollo de la
persona o licencias médicas eran comunes, y por tanto los riesgos para su bienestar eran altos. Pocos
gobiernos contemplan las necesidades de la juventud intersex en las escuelas y en otros contextos
educativos. Un ejemplo es el gobierno de Australia del Sur el cual se centra tinicamente en cuestiones
de identidad y transicion de género®**.

En el estudio realizado en Australia se observaron niveles altos de pobreza entre los participantes de la
encuesta y niveles de participacion en la fuerza laboral inferiores a los normales. En diversos informes
se ha encontrado pruebas de tratamientos discriminatorios en los lugares de trabajo y en los servicios
sociales, mientras que los impactos negativos de las cirugias y otras intervenciones, ademas de la escasa
informacion sobre los riesgos que estas conllevan, pueden tener un grave impacto en el trabajo y las
trayectorias profesionales de las personas intersex.

Muchas deportistas mujeres con variaciones de las caracteristicas sexuales han sido descalificadas
o humilladas debido a estas caracteristicas***. Muchas de ellas han visto cuestionada su condicién
juridica y social y su identidad como mujeres debido a las politicas que las excluyen**. En el pasado
reciente, algunas deportistas mujeres han sido sometidas a pruebas cromosémicas, las cuales en algunos
casos revelaron que no poseen dos cromosomas X*°7. Estas politicas fueron abandonadas mas tarde
tras criticas sobre la naturaleza discriminatoria de las pruebas cromosémicas, pero las federaciones
deportivas nacionales e internacionales introdujeron politicas que restringen la participacion de
mujeres con “hiperandrogenismo” (niveles de testosterona que exceden cierto nivel) en los deportes
femeninos. Los organismos deportivos internacionales han ordenado que los organismos nacionales
“investiguen activamente cualquier desviacion percibida en las caracteristicas sexuales”***, apuntando
asi a las mujeres que no cumplen con los estereotipos de género**’. Las restricciones a la participacion de
mujeres con hiperandrogenismo fueron suspendidas tras la decision provisional dictada por el Tribunal
de Arbitraje del Deporte en 2015 en el caso Chand contra la Federacion de Atletismo de la India y la
Asociacion Internacional de Federaciones de Atletismo (IAAF, por sus siglas en inglés)*®°; pero luego se
reintrodujeron en ciertos eventos de atletismo en el 2018%¢".

La deportista sudafricana Caster Semenya denuncié las regulaciones sobre “diferencias de desarrollo
sexual” de la IAAF en 2018 ante el Tribunal de Arbitraje del Deporte (TAD)?*?. Durante el curso de
ese proceso, la IAAF modificé las regulaciones para enfocarse no solo en la testosterona y volver a
métodos anteriores de verificacion del sexo, basados en cromosomas?®. EIl TAD (CAS en inglés) decidi6

25 Departamento de Educacion y Desarrollo Infantil y Sur de Australia, “Transgender and Intersex Student Support Procedure™.
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por mayoria a favor de la IAAF***. En el momento de la redaccién del presente documento, Semenya
habia apelado la decision®®.

El hiperandrogenismo y las diferencias en las politicas de desarrollo sexual han llevado a sugerir que
las mujeres deportistas que no lucen segun lo esperado en virtud de ciertos estereotipos de género, en
particular los estereotipos basados en las caracteristicas sexuales binarias/bioldgicas, deberian o podrian
ser sometidas a un tratamiento forzado o coercitivo para seguir compitiendo”*®. Se han registrado casos
de intervenciones coercitivas para el hiperandrogenismo?®’, incluidos los casos de deportistas que se
debieron someter a una gonadectomia (la eliminaciéon de sus 6rganos reproductivos) y clitorectomias
parciales (una forma de mutilacion genital femenina) sin que hubiera sintomas o problemas de salud
que jusificaran estos procedimientos®®®.

No existe evidencia cientifica suficiente para establecer que las mujeres en tales casos tengan una “ventaja
de rendimiento sustancial” que justifique su exclusion®*’. Tener un rasgo intersex no implica en si mismo
un mejor rendimiento, mientras que otras variaciones fisicas que si afectan el rendimiento, como la masa
corporal?’’, la altura y el desarrollo muscular, no estdn sujetos a tal escrutinio ni a restricciones. En el
caso de Caster Semenya, el Tribunal de Arbitraje del Deporte determiné en 2019 que su funcién era
determinar si las regulaciones establecidas por la IAAF eran necesarias, razonables y proporcionables, y
no podian considerar si los procesos en la toma de decisiones eran adecuados o la consecuente integridad
de la evidencia cientifica presentada®’'.

En 20085, Sudéfrica incluy6 el término intersex dentro de una definicién ampliada del sexo en la Ley de
Promocion de la Igualdad y la Prevencion de la Discriminacion Injusta de 2000772, En 2013, Australia
incluy6 el atributo de “estatuto intersex” dentro de la Ley de Discriminacion Sexual; sin embargo, a pesar
de que la legislacion se refiere a las caracteristicas fisicas de las personas, el atributo ha sido imputado
con frecuencia para referirse a una identidad de un grupo de personas®”®. Las organizaciones intersex en
este pais han reclamado adoptar medidas de proteccion efectivas contra la discriminacion basada en las
“caracteristicas sexuales”?”4.

La Ley de Identidad de Género, Expresion de Género y Caracteristicas Sexuales de Malta que prohibe
la cirugia y el tratamiento de las caracteristicas sexuales en menores de edad sin su consentimiento
informado, también prohibe la discriminacién por motivos de las caracteristicas sexuales de las
personas’’’. Malta también ha puesto en marcha politicas contra la discriminacion en las escuelas®’®.
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e La Convencion contra la tortura y otros tratos o penas crueles, inhumanos o degradantes exige
que los Estados garanticen el acceso a la reparacion y la indemnizacion, incluidos los medios de
rehabilitacion®”. Se ha recomendado que los Estados adopten medidas para investigar los casos de
tratamientos quirirgicos u otros tratamientos médicos que se hayan realizado presuntamente sin el
consentimiento informado de las personas®’.

e El derecho a la verdad implica un conjunto de principios para la proteccion y promocion de los
derechos humanos a través de la accion para combatir la impunidad®”. Los principios generales
incluyen el derecho inalienable a la verdad, el deber de preservar la memoria y el derecho de la

victima a saber, respaldado por las garantias para hacer efectivo el derecho a saber*.

® Los Principios de Yogyakarta mas 10 reconocen el derecho a la verdad para las victimas de
violaciones de los derechos humanos sobre la base de caracteristicas sexuales que no deben estar
sujetas al tiempo de la prescripcion legal para la accion judicial’®'.

Las organizaciones que representan a las personas intersex han sugerido que los plazos de prescripcion
limitan innecesariamente el acceso a la reparacion para las personas intersex que han sufrido
intervenciones médicas innecesarias o inapropiadas sin su consentimiento durante la infancia o la
adolescencia?®’. Existen precedentes que han eliminado tales plazos, como en algunas jurisdicciones,
la supresion de las limitaciones en relacion con el abuso sexual de menores?®. El acceso a la justicia
también parece haberse visto limitado por las expresiones de consenso clinico con respecto a dichas
practicas médicas, como por ejemplo, el concepto de que esos procedimientos eran considerados
como las mejores practicas o las practicas mds habituales en ese momento?**. Hasta la fecha, hay
pocos casos exitosos de reclamos de reparacion. Si bien en este siglo los consejos médicos han indicado
que se les debe informar a las personas y a sus familias la presencia de variaciones intersexuales,
los avances reales en el cambio de dichas practicas tradicionales de ocultar la informaciéon son
variables?®. Cabe esperar que la no divulgacion de la informacién personal tenga un efecto profundo
en la capacidad legal de las personas intersex para acceder a la justicia a causa de intervenciones
innecesarias.

En Alemania, Chile y el Tribunal de Arbitraje Deportivo se han visto casos judiciales en los
que las solicitudes de reparaciéon fueron exitosas. En el caso Re: Volling, del Tribunal Regional
de Colonia, Alemania, Christiane Volling fue indemnizada en 2008 por lo que la Comisiéon
Internacional de Juristas entendié como “un ejemplo de una persona que fue sometida a una
cirugia de reasignacion de sexo sin su pleno conocimiento ni consentimiento”?%¢, Un segundo
caso fue en 2015 presentado por Michaela Raab ante el Tribunal del Estatal de Nuremberg.
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El tribunal desestimé el caso contra el cirujano, pero determiné que sus colegas y la institucién eran
responsables por dafos y perjuicios*’.

En el caso de Benjamin-Maricarmen, en Chile, su madre gand el caso ante la Corte Suprema de
Justicia del pais por “falta de servicio” (dafios y perjuicios) en relacién a su hijo, Benjamin. El habia
crecido como mujer y fue sometido a un procedimiento de esterilizaciéon que incluia la extirpacion
innecesaria del aparato reproductor masculino durante un procedimiento para tratar una hernia, sin
el consentimiento del menor o de sus padres®®. La demandante recibié indemnizacioén por dafios y
perjuicios morales y psicoldgicos.

La decision provisional de 2015 en Chand contra la Federacion de Atletismo de la India y la Asociacion
Internacional de Federaciones de Atletismo contribuyé a la participacion de las deportistas mujeres
en competencias deportivas correspondientes sin la imposicion de requisitos médicos?®’.

En el caso de M.C. contra Aaronson, un joven nacido con ovotestis fue sometido a cirugias de
“feminizacién” en un centro médico de Carolina del Sur en los Estados Unidos. El demandado en el
caso habia escrito anteriormente que la intervencion feminizadora seria “catastrofica” en un menor
de edad que luego se identific6 como nifio?”’, sin embargo, las normas clinicas y la falta de regulacion
o prohibicion de tales cirugias llevaron a que la demanda se resolviera posteriormente fuera de los
tribunales®”!. La creciente documentacion de los casos y la falta de consenso sobre tales practicas

dentro de la medicina puede repercutir en futuros casos*-.

En muchas jurisdicciones, las personas intersex carecen de acceso a la justicia y a la reparacion
de las violaciones de los derechos humanos. También hay casos en los que los tribunales han
aprobado intervenciones tempranas sin salvaguardar los derechos del menor. En una decision
de 2016, el Tribunal de Familia de Australia determin6é que los padres podian autorizar la
esterilizacion de su hijo de 5 afios de edad sin evidencia de necesidad médica, y determiné que esto
se hizo correctamente antes de que el nifo alcanzara la mayoria de edad. El juez describié que
la clitorectomia y labioplastia realizadas previamente®”® habian “mejorado la apariencia” de sus
genitales; esos procedimientos anteriores no necesitaron la aprobacion del tribunal®’*. En un caso
posterior en 2017 se registré que a un adolescente se le habia recetado testosterona para iniciar la
pubertad sin su consentimiento informado ni supervision; el juez no hizo ningtin comentario sobre
lo inapropiado de esa prescripcion médica®”.
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femenina.

293

2% Carpenter, “The ‘Normalisation’ of Intersex Bodies and ‘Othering’ of Intersex Identities”, nim. 8; Kelly F y Smith MK, “Should Court
Authorisation Be Required for Surgery on Intersex Children? A Critique of the Family Court Decision in Re Carla” (2017) 31 Australian
Journal of Family Law, pag. 118.

295

Carpenter, “The ‘Normalisation’ of Intersex Bodies and ‘Othering’ of Intersex Identities”, num. 8, pags. 478-480.

47


http://stern.de
http://www.stern.de/familie/leben/operation-an-intersexuellem-menschen-michaela-raab-klagt-gegenzwangstranssexualisierung-2176273.html
http://www.stern.de/familie/leben/operation-an-intersexuellem-menschen-michaela-raab-klagt-gegenzwangstranssexualisierung-2176273.html
https://www.buzzfeed.com/azeenghorayshi/intersex-surgery-lawsuit-settles
http://www.palmcenter.org/wp-content/uploads/2017/06/Re-Thinking-Genital-Surgeries-1.pdf

48

Varios paises han llevado a cabo investigaciones sobre practicas médicas que afectan a las personas
intersex, incluyendo Australia?*®, Francia?”’, Alemania®’®, y Suiza®’. En un informe de 2012, el Consejo
de Etica aleman recomendd el establecimiento de un fondo de compensacién estatal’®, pero esto
aun no se ha puesto en practica®'. En 2017, el Defensor de Derechos Humanos de Francia hizo un
llamamiento similar, pero tampoco ha tenido repercusiéon®’?. Al parecer todavia no se han adoptado
medidas para procesar y sancionar a los presuntos autores de violaciones de estos derechos humanos.

El Comité de los Derechos del Nifio ha expresado su preocupaciéon por la falta de reparacion y
compensacion en casos de procedimientos médicamente innecesarios en menores de edad intersex®®.
Del mismo modo, el Comité contra la Tortura ha expresado su preocupacion por la falta de reparacion
y compensacion adecuada en casos de violencia, tratamientos forzados, involuntarios o de otra
manera coercitivos o abusivos practicados a personas intersex***. El Comité para la Eliminacion de la
Discriminacion contra la Mujer ha pedido a los Estados la adopcion de medidas especificas destinadas
a proporcionar a las victimas de esterilizacion forzada asistencia para acceder a sus registros médicos e
investigar practicas realizadas en el pasado, enjuiciar y publicar los nombres de los autores e indemnizar
adecuadamente a las victimas®®.

2% Comité de Referencias de Asuntos Comunitarios, Senado de Australia, niim. 15; Australian Human Rights Commission, nim. 84.

7 Senado, nam. 151
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* Los Estados tienen el deber de abordar las principales causas de las violaciones de los derechos
humanos. Los Estados tienen la obligacion de cuestionar y modificar las normas sociales que
sustentan vy justifican las prdcticas nocivas®".

La falta de conciencia, los conceptos erroneos, las actitudes sociales y religiosas nocivas, el estigma
y los tabues, perpetian las violaciones de los derechos humanos y evitan que la gente se exprese.
La falta de visibilidad de la situacion y los estereotipos aun impiden a las personas intersex y sus
familias el acceso a la informacion, al acompafiamiento de grupos de apoyo y a los servicios legales.
La poca difusion de las practicas médicas historicas y actuales también afecta la credibilidad de las
victimas de violaciones de los derechos humanos?”’. Los defensores de las personas intersex en Europa
también han identificado la falta de informacién no patologizante sobre la intersexualidad®’®. Dada
la costumbre de ocultar las practicas médicas a las personas y a la sociedad, las personas intersex han
expresado sentimientos de aislamiento y falta de palabras para describir sus experiencias y las vivencias

en sus cuerpos’”.

Las organizaciones de derechos humanos que representan a las personas intersex desempefian un
papel clave a la hora de brindar apoyo a las personas intersex y sus familias, educar y abordar la
estigmatizacion y la discriminacion, y recabar pruebas sobre las violaciones de los derechos humanos.
Los defensores de los derechos humanos de las personas intersex también han creado documentales
y han realizado publicaciones para crear mayor conciencia®'’. Eric Lohman, miembro de la junta
directiva de Inter ACT y padre de un nifio intersex, publicé el documental Raising Rosie en 2018,
donde cuenta la historia de su familia®!'. El 26 de octubre fue designado por las organizaciones que
representan las personas intersex como el Dia de la Conciencia Intersex, y el 8 de noviembre como el
Dia de la Memoria Intersex o el Dia de la Solidaridad Intersex®'?. El proyecto europeo InterVisibility
ha traducido material relacionado a las personas intersex a 27 idiomas®"?, e interACT publicé una guia
para los medios de comunicacién a principios de 2017°'4, para acompaiiar la cobertura de prensa de
la modelo Hanne Gaby Odiele.

En 2016, la Oficina de Derechos Humanos de las Naciones Unidas lanzé una nueva pagina web,
Naciones Unidas para la Visibilidad Intersex, como parte de la camparia Libres e Iguales de las Naciones
Unidas por los derechos de las personas LGBT e intersex. En la pagina web se destacan aspectos clave
sobre las situaciones de derechos humanos que afectan a las personas intersex y se presenta un video
de sensibilizacion visto por mas de un millon de personas en las redes sociales. El Programa de las
Naciones Unidas para el Desarrollo y el Banco Mundial estdn desarrollando “Indicadores LGBTI” que,

con el tiempo, pueden proporcionar datos desglosados sobre la situacion de las personas intersex?!.
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LAS ORGANIZACIONES DE DERECHOS HUMANOS DE LAS

PERSONAS INTERSEX

Las organizaciones dirigidas por personas intersex recién surgieron y se consolidaron en los dltimos
25 aos. Estas han crecido para brindar apoyo a la poblacién intersex y denunciar las violaciones
de derechos humanos. Las y los defensores de los derechos humanos de las personas infersex y
las organizaciones de derechos humanos lideradas por personas intersex desempefian un papel
vital en la lucha contra el estigma, los estereotipos, los tables sociales y la discriminacién, y en la
documentacién de las violaciones de los derechos. Segin una encuesta del 2017, el trabajo de las
organizaciones incluye sistemdticamente el trabajo de incidencia, la organizacién comunitaria, las
actividades educativas y los servicios sociales, el acompaiamiento y la defensa de los derechos de
las personas intersex®'®.

El movimiento sigue enfrentando obstéculos por la falta de recursos®”, depende de personas
voluntarias, enfrenta barreras sistémicas para la recaudacién de fondos, incluida la falta de conciencia
de los financiadores e ideas estereotipadas sobre la poblacién intersex®'®. En un estudio de 2013
se identificé que las organizaciones dirigidas por personas intersex tenian prioridades claramente
diferentes a las organizaciones que incluyen a las personas intersex dentro de un mandato mds
amplio®'?.
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CONCLUSIONES

Las personas intersex sufren violaciones de sus derechos a la libertad, a la seguridad, a vivir libres de
tortura, de practicas nocivas, de experimentos y de discriminacion. Pocos Estados han investigado las
violaciones de los derechos humanos de las personas intersex. El estigma, los tabues sociales, y la falta
de conciencia sobre el tema han contribuido a la invisibilidad de las personas intersex.

Las personas intersexuales corren el riesgo de ser sometidas a procedimientos médicos innecesarios,
forzados y coercitivos, desde el nacimiento hasta la adolescencia e incluso en la edad adulta. Ademas,
a los individuos y a sus familias se les brinda poca informacién o no se les brinda informacién en
lo absoluto, lo cual tiene consecuencias nefastas. Las practicas médicas se perpetian a través de la
patologizacion innecesaria de los cuerpos intersex y la divulgacion limitada del impacto de las practicas
historicas y actuales.

Las personas intersexuales se enfrentan a la estigmatizacion y la discriminacién en la educacion, en el
empleo y en el acceso a los servicios. El derecho a la salud de las personas intersex estd amenazado por
el estigma y los estereotipos, la falta de formacion en el ambito médico, y las practicas y clasificaciones
clinicas innecesariamente patologizantes.

Algunas personas han tenido problemas para obtener sus documentos de identidad debido a la dificultad
para establecer su estatus juridico. Los intentos de reconocer a las personas intersex en los sistemas
de clasificacion de sexo y género a menudo no logran captar adecuadamente las diversas identidades
juridicas y sociales de las personas intersex. En algunos casos, se han impuesto requisitos quirtrgicos a
los sobrevivientes de practicas médicas forzadas que buscan un cambio en su estatus legal.

Estas violaciones contindan ocurriendo en un clima generalizado de impunidad. Pocos casos han tenido
éxito donde las personas intersex han demandado resarcimiento. Entre las razones de esto se encuentran
el plazo de la prescripcion legal para presentar la accion, el limitado acceso a la informacion médica y
las opinones de que las normas médicas que violan los derechos de los menores de edad proporcionan
parametros satisfactorios.

Los Estados tienen la obligacion de investigar las violaciones de los derechos humanos y garantizar el
acceso a justicia y a la reparacion. Los Estados también tienen la obligacion de abordar las principales
causas de las violaciones de los derechos humanos, incluso abordando el estigma, la patologizacion
y las normas o practicas sociales y culturales nocivas. Se han registrado algunos avances positivos
para proteger los derechos humanos de las personas intersex, sin embargo, queda mucho por hacer.
A continuacion, se enumeran algunos pasos en el camino a seguir.



CAMINO A SEGUIR

Integridad corporal, vivir libre de tortura, derecho a la salud, a la autonomia
y la autodeterminaciéon

Diversas instituciones, entre ellas la Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los
Derechos Humanos y los mecanismos de derechos humanos regionales y de la ONU, han sefialado que
los Estados, con cardcter de urgencia, deben proteger la autonomia de los adultos y menores de edad
intersex y sus derechos a la salud, sus derechos a la integridad fisica y mental, a vivir libres de violencia
y de practicas nocivas, y a vivir libres de tortura y malos tratos®*’. Los 6rganos creados en virtud de
tratados de las Naciones Unidas han hecho referencia a estos derechos en sus llamamientos a proteger
el derecho a la integridad corporal, a la autonomia y a la autodeterminacion de los menores de edad
intersex, y a garantizar que nadie sea sometido a practicas nocivas o tratamientos médicos innecesarios
durante la nifez o la infancia®!.

Los 6rganos creados en virtud de tratados de Naciones Unidas han exhortado a los Estados a que
garanticen que todos los tratamientos médicos o quirtrgicos durante la infancia o la nifiez estén
documentados®??. Esto puede implicar la derogacion de leyes, reglamentos y practicas que permitan
toda forma de intervencion médica o quirurgica forzada®*’. Los 6rganos de tratados de las Naciones
Unidas recomiendan, ademds, la adopcion de una legislacion que prohiba explicitamente los
tratamientos quirurgicos u otros tratamientos médicos en menores de edad intersex, salvo que sean de
absoluta necesidad, hasta que los menores involucrados alcancen una edad en la que puedan dar su

consentimiento libre, previo e informado?**.

320 Comité de Derechos Humanos, “Observaciones finales sobre el cuarto informe periédico de Suiza” (CCPR/C/CHE/CO/4, 22 de agosto de
2017) pérrs. 24-25; Comité de Derechos Humanos, nim. 162, pérrs. 25-26.

Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre los informes periédicos segundo a cuarto combinados de Suiza”, ntim. 51,
parr. 43; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre los informes periddicos tercero a quinto combinados de Nepal”
(CRC/C/NPL/CO/3-5, Naciones Unidas, Ginebra, 3 de junio de 2016), parr. 42; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales
sobre los informes periddicos cuarto y quinto combinados de Chile” (CRC/C/CHL/CO/4-5, Naciones Unidas, Ginebra, 30 de octubre
de 2015) parrs. 48-49; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre los informes periddicos combinados tercero a
cuarto de Irlanda”, nim. 308, parr. 40; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre el quinto informe periddico del
Reino Unido de Gran Bretafia e Irlanda del Norte” (CRC/C/GBR/CO/S, Naciones Unidas, Ginebra, 12 de julio de 2016)parr. 47; Comité
de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre el quinto informe periddico de Francia” (CRC/C/FRA/CO/S, Naciones Unidas,
Ginebra, 23 de enero de 2016) parr. 48; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre el quinto informe periddico de
Nueva Zelanda” (CRC/C/NZL/CO/5, Naciones Unidas, Ginebra, 21 de octubre de 2016) pérr. 25; Comité de los Derechos del Nifio,
“QObservaciones finales sobre el segundo informe periddico de Sudéfrica”, nim. 51, parrs. 39-40; Comité de los Derechos de las Personas
con Discapacidad, “Observaciones finales sobre el informe inicial de Alemania” (CRPD/C/DEU/CO/1, Naciones Unidas, Ginebra, 13 de
mayo de 2015) pérr. 37; Comité de Derechos de las Personas con Discapacidad, “Observaciones finales sobre el Informe inicial de Chile,
addendum de comentarios recibidos de Chile sobre las Observaciones finales” (CRPD/C/CHL/CO/1/Add.1, Naciones Unidas, Ginebra,
13 de abril de 2016) pérr. 42; Comité de Derechos de las Personas con Discapacidad, “Observaciones Finales sobre el informe inicial de
Uruguay” (CRPD/C/URY/CO/1, Naciones Unidas, Ginebra, 31 de agosto de 2016) parr. 44; Comité de los Derechos de las Personas con
Discapacidad, “Observaciones finales sobre el informe inicial de Italia” (CRPD/C/ITA/CO/1, Naciones Unidas, Ginebra, 6 de octubre
de 2016) parr. 46; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre los informes combinados tercero y sexto de Malta™,
nim. 150, parrs. 28-29; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre el segundo informe periédico de Sudafrica”,
nam. 51, parrs. 39-40.

Comité de los Derechos de las Personas con Discapacidad, “Observaciones finales sobre el informe inicial de Italia”, nim. 328, parr. 46.
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En colaboraciéon con organizaciones que representan a las personas intersex e instituciones médicas,
los Estados deben garantizar el desarrollo y la aplicacién de protocolos de salud vitalicios y con un
enfoque de derechos para los menores intersex*?’, y un control independiente y eficaz de los mismos.
Los Estados también deben garantizar que las personas y sus familias tengan acceso personalizado a
instancias de asesoramiento y acompafiamiento®°.

Con respecto a las clasificaciones clinicas, diversas instituciones y personas expertas en derechos
humanos han recomendado que las instituciones médicas revisen sus politicas y procedimientos sobre
la patologizacion de las caracteristicas intersex®”’. Las clasificaciones médicas que patologizan las
variaciones innatas de las caracteristicas sexuales se deben revisar y modificar, para garantizar el pleno
disfrute de los niveles mas altos de salud posibles y de otros derechos humanos, incluida la eliminacion
de practicas nocivas®*®.

Las instituciones médicas deben formalmente dejar de apoyar la realizacion de procedimientos
quirtdrgicos y otros procedimientos que se pueden postergar que modifican las caracteristicas sexuales
de los nifios y las nifias que nacen con variaciones de las caracteristicas sexuales. Las investigaciones
deben cumplir con las normas éticas y juridicas que rijen el uso de seres humanos como sujetos de
investigacion, y respetar los derechos humanos de las personas intersex®*’
deben promover la divulgacion completa de informacion a los nifios, nifias y jovenes, de forma adecuada
para su edad, incluida la informacién sobre grupos de apoyo independientes a los cuales recurrir.

. Las instituciones médicas

Violencia y discriminacion

En una declaracion conjunta, diversos expertos regionales y de las Naciones Unidas instaron a los
Estados a adoptar medidas para prohibir la discriminacién basada en las caracteristicas sexuales, en
los ambitos de la educacion, la salud, el empleo, en los deportes, en los lugares de detencion, asi como
en el acceso a los servicios publicos, y a abordar esa discriminacion a través de iniciativas pertinentes
que promuevan la no discriminacion’*.

Los Estados deben garantizar que los miembros del poder judicial, los oficiales de inmigracion, las
fuerzas del orden, los servicios de salud, el sistema educativo y otros funcionarios y personal del Estado
estén formados para respetar y brindar un trato igualitario a las personas intersex?*!.

La observaciéon general nim. 23 del Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales
de las Naciones Unidas establece que, al igual que todos los trabajadores, los trabajadores
intersex tienen el derecho a la igualdad de oportunidades en los lugares de trabajo, incluso en

325 Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre los informes periddicos cuarto y quinto combinados de Chile”, nim. 328,
parr. 49; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre el quinto informe periédico de Francia”, ntim. 328, parr. 48;
Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre el quinto informe periédico de Nueva Zelanda”, num. 328, pérr. 25;
Grupo de Apoyo del Sindrome de Insensibilidad a los Andrdgenos Australia et al., nim. 124. Comité de los Derechos del Nifio,
“Observaciones finales sobre los informes periddicos cuarto y quinto combinados de Chile”, nim. 253, parr. 49; Comité de los Derechos
del Nifio, “Observaciones finales sobre el quinto informe periddico de Francia”, num. 253, parr. 48; Comité de los Derechos del Nifio,
“Observaciones finales sobre el quinto informe periédico de Nueva Zelanda”, nim. 253, pérr. 25.

326 Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre los informes periédicos segundo y cuarto combinados de Suiza”, num. 51,

parrs. 42-43; Comité de los Derechos del Nifio, “Observaciones finales sobre los informes periddicos cuarto y quinto combinados de
Chile”, nim. 328, parr. 49; Comité de los Derechos del Nifo, “Observaciones finales sobre los informes peridédicos combinados tercero
y cuarto de Irlanda”, nim. 308, parr. 40; Comité contra la Tortura, “Observaciones finales sobre el sexto informe periddico de Austria”
(CAT/C/AUT/CO/6, Naciones Unidas, Ginebra, 27 de enero de 2016), parr. 45; Comité contra la Tortura, “Observaciones finales sobre
el sexto y séptimo informe periédico combinado de Dinamarca” (CAT/C/DNK/CO/6-7, Naciones Unidas, Ginebra, 4 de enero de
2016), parr. 43; Comité contra la Tortura, “Observaciones finales sobre el quinto informe periédico de China con respecto a la Regién
administrativa especial de Hong Kong” (CAT/C/CHNHKG/CO/S, Naciones Unidas, Ginebra, 3 de febrero de 2016) parr. 29.

327 Declaracién publica de expertos regionales y de derechos humanos de las Naciones Unidas, num. 2.

328 Comision Interamericana de Derechos Humanos, nim. 36; Comisionado del Consejo de Europa para los Derechos Humanos nim. 13;
Cabral y Carpenter, nim. 208; Physicians for Human Rights, nam. 208.

32 Human Rights Watch, nam. 65, pags. 155-157; Parlamento Europeo, nim. 37, parrs. 12-13.
330 Declaracién publica de expertos regionales y de derechos humanos de las Naciones Unidas, nim. 2.

331 Declaracién publica de expertos regionales y de derechos humanos de las Naciones Unidas, nam. 2.



la contratacion, la promocion y el despido?®’?. Se debe proveer el acceso a alojamientos de forma
razonable donde sea necesario.

ElRelator Especial de las Naciones Unidas sobre el derecho ala salud ha recomendado que lasautoridades
deportivas garanticen que todas las personas que deseen participar en el deporte reciban apoyo para
hacerlo, y deben asegurarse de que todas las personas puedan practicar su deporte, sin restricciones,
de acuerdo con el sexo asignado al nacer®*, y sujeto solo a requisitos razonables, proporcionados y no
arbitrarios para jugar de acuerdo con el género con el cual se identifican’*.

Los mecanismos de proteccion de derechos humanos deben identificar las violaciones de los
derechos humanos, incluidas las amenazas a la vida, la tortura, la violencia, la estigmatizacion y la
discriminacion que enfrentan las personas nacidas con variaciones de las caracteristicas sexuales, sus
familias, y los defensores de derechos humanos de las personas intersex, y salvaguardar su derecho
al refugio y al asilo.

Reconocimiento legal del sexo y el género

Las declaraciones internacionales de la comunidad intersex y los Principios de Yogyakarta mds 10
exigen eliminar el registro innecesario del sexo o género en los documentos de identificacion personal;
mientras se exija dicho registro, todas las personas deben tener la opcion de acceder tanto a clasificaciones
masculinas, femeninas, no binarias y alternativas®¥’.

Mientras se utilicen las clasificaciones de sexo o género en los documentos de identificacion personal,
las organizaciones intersex han pedido que se registre inicialmente a los nifios y nifias intersex con
el sexo femenino o masculino, y que las clasificaciones de sexo/género se puedan modificar mediante
procedimientos administrativos sencillos, previa solicitud?*°. Los responsables politicos deben tener
en cuenta tanto la diversidad de las personas intersex como la diversidad de las personas no intersex
a la hora de establecer nuevas clasificaciones de sexo/género. El respeto a la autodeterminacién
exige que se respete el derecho de las personas intersex a ser reconocidas como hombres y mujeres,
y que se garantice que las nuevas clasificaciones se formulan y se designan de manera que no afecten
negativamente a esta poblacion®¥’.

Acceso a la justicia

Los 6rganos creados en virtud de tratados de las Naciones Unidas y una declaraciéon conjunta
de expertos regionales y de las Naciones Unidas han pedido reiteradamente que los Estados
investiguen las violaciones de los derechos humanos de las personas intersex, que recopilen datos
sobre su incidencia, que responsabilicen a los declarados culpables de cometer tales violaciones
y que proporcionen reparaciones y compensaciones a las personas intersex sujetas a abuso®®. En
una declaracion interinstitucional de las Naciones Unidas se exhorta a los Estados a reconocer la
existencia de practicas de esterilizacion coercitivas, y a expresar sus disculpas ante las victimas como
parte del derecho a reparacion de las victimas por estas practicas®’. Los Principios de Yogyakarta

332 Comité de Derechos Econémicos, Sociales y Culturales, “Observacion general nim. 23 (2016) sobre el derecho a condiciones de trabajo
equitativas y satisfactorias (articulo 7 del Pacto Internacional de Derechos Econdmicos, Sociales y Culturales)” (E/C.12/GC/23, 27 de abril
de 2016), parrs. 31-33.

333 Relator Especial sobre el derecho de toda persona al disfrute del mas alto nivel posible de salud fisica y mental, nim. 44, parrs. 55-57.

334 Relator Especial sobre el derecho de toda persona al disfrute del mds alto nivel posible de salud fisica y mental, nim. 44, parrs. 58-61.

335 Tercer Foro Intersex Internacional, nim. 123. Principios de Yogyakarta, nim. 23, pag. 9

336 Tercer Foro Intersex Internacional, nim. 123.

37 Grupo de Apoyo del Sindrome de Insensibilidad a los Andrdgenos Australia et al, nim. 124.

338 Declaracién publica de expertos regionales y de derechos humanos de las Naciones Unidas, nim. 2.

339

Organizacion Mundial de la Salud y otros, 204 supra, pagina 15
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mds 10 exhortan a los Estados a reconocer el derecho de las personas intersex a la verdad, incluida
la verdad sobre su historia clinica®*.

El tiempo de la prescripcion legal debe modificarse para facilitar el acceso a la justicia, e igualmente los
Estados deben considerar el establecimiento de un fondo de reparacion de dafios®*!.

Abordar las principales causas

Los Estados deben abordar las principales causas de las violaciones de los derechos humanos de las
personas intersex. Estas incluyen las normas sociales y culturales nocivas y los estereotipos, incluidas
las creencias sobre los atributos que deben tener los hombres y las mujeres. Los 6rganos creados en
virtud de tratados de las Naciones Unidas han pedido a los Estados adoptar medidas para educar y
capacitar a los profesionales en medicina y psicologia sobre la diversidad sexual, bioldgica y fisica, y
los derechos humanos de las personas intersexuales’*?. Los medios de comunicacion deben incluir la
voz de las personas y grupos de personas intersex en los periddicos, y la cobertura de radio y television,
y proyectar una imagen objetiva y equilibrada de las personas intersex y sus inquietudes en materia de
derechos humanos*.

30 Principios de Yogyakarta, nim. 25, pag. 9.

341 Comité para la Eliminacion de la Discriminacién contra la Mujer, “Observaciones finales sobre los informes periddicos séptimo y octavo
combinados de Alemania”, ntim. 306, parr. 24(e).

342 Comité contra la Tortura, “Observaciones finales sobre el quinto informe periddico de Alemania”, nim. 309; Comité contra la Tortura,
“Observaciones finales sobre el quinto informe peridédico de China”, niim. 309, parr. 56.
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Oficina del Alto Comisionado para los Derechos Humanos, num. 1, pérr. 2.
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REUNION DE EXPERTOS SOBRE LA ELIMINACION DE LAS VIOLACIONES
DE LOS DERECHOS HUMANOS DE LAS PERSONAS INTERSEX

Los dias 16 y 17 de septiembre de 2015, la Oficina del Comisionado de las Naciones Unidas para los
Derechos Humanos convoc6 una Reunion de Expertos en Ginebra con el objetivo de poner fin a las
violaciones de los derechos humanos de las personas intersex. El encuentro reunié a 35 expertos del
mundo académico, organizaciones de la sociedad civil, agencias y organismos de las Naciones Unidas,
mecanismos regionales de derechos humanos, e instituciones nacionales.

Resumen

En sesiones sobre la normativa en materia derechos humanos, los expertos constataron que se pueden
aplicar diversos conceptos y marcos complementarios en materia de derechos humanos, como el
derecho a no ser sometido a tortura ni a tratos crueles, degradantes e inhumanos; la violencia; las
practicas nocivas, incluida la mutilacion genital femenina; las violaciones de la integridad corporal
y mental; la autonomia; la privacidad; el consentimiento libre e informado; y el derecho a la no
discriminacion. Los expertos identificaron diversas oportunidades a través de cada mecanismo e
institucion para abordar dichas violaciones, como la presentacion de informes, las investigaciones,
las recomendaciones, los informes tematicos, las declaraciones, las cartas, las comunicaciones
individuales y los mecanismos de denuncia. Los participantes identificaron multiples intersecciones
entre los derechos de las personas intersex, los derechos del nifio y los derechos de la mujer. El marco
de la discapacidad tiene elementos poderosos que resuenan con la situacion de las personas intersex
y las violaciones a las que se enfrentan, aunque hay algunos matices y diferentes perspectivas sobre
su aplicacion.

Los participantes también analizaron los factores que influyen en las practicas médicas nocivas,
incluidas las cirugias. Estos van desde los estereotipos discriminatorios, tabues, prejuicios y creencias,
y la situacion de vulnerabilidad de los/as nifios/as pequefios/as, hasta la falta generalizada de un
enfoque de derechos humanos y la ausencia de formacion sobre el respeto de los derechos humanos
fundamentales del sistema de salud, incluida la nomenclatura y clasificaciones médicas relacionadas
a las personas intersex. Los participantes observaron la naturaleza continua del dafio, que puede
perdurar durante toda la vida y tener un profundo impacto a lo largo de la vida de la persona, como
por ejemplo, consecuencias fisicas y mentales, y también consecuencias en la educacién y el empleo.
También se abordaron las intervenciones prenatales y la seleccion genética.

Al considerar la aplicacion de normas de derechos humanos por parte de diferentes partes interesadas
nacionales, los expertos examinaron la legislacion que protege la integridad fisica de los menores, la
legislacion y las medidas contra la discriminacion, las politicas para proteger los derechos dentro del
sistema educativo, y las medidas adoptadas por parte de instituciones nacionales de derechos humanos
y otras instituciones y organismos nacionales, incluidas las comisiones de ética.

Los participantes analizaron el trabajo necesario para aumentar la conciencia y el debate publico, el
reconocimiento de las violaciones, y el establecimiento de protocolos de atenciéon que protejan los
derechos a la integridad fisica, la dignidad y la autonomia de los menores de edad y adultos intersex.

En la mayoria de los lugares, los avances para identificar las violaciones de derechos humanos atin
no se han traducido en cambios significativos o generalizados en las pricticas para el tratamiento
de adultos, nifios, nifias o bebés intersex. De hecho, algunas estadisticas muestran un aumento en el
numero de cirugias. Pocos casos judiciales han proporcionado reparaciones, mientras que otros casos
judiciales han contribuido a las violaciones de derechos.

Todo este avance ha sido posible gracias a la labor de las organizaciones que representan a personas
intersex, sin embargo, en la reunién se hablé de la naturaleza precaria y la poca financiacion de



este trabajo, sin la cual los mecanismos de derechos humanos de las Naciones Unidas, regionales y
nacionales no podrian abordar esta problematica.

Propuestas y prioridades

Garantias legales y salvaguardas

Los expertos recomendaron la prohibicion de intervenciones médicas no consensuadas y médicamente
innecesarias. Se recomendaron salvaguardas legales para garantizar el derecho de los menores a ser
escuchados y protegidos y garantizar que nadie, incluidos sus padres pueda autorizar una cirugia
estética 0 médicamente innecesaria ni ningun otro tratamiento médico innecesario. Los expertos
recomendaron que las leyes civiles y penales reconozcan a las intervenciones médicas no consensuadas,
y las médicamente innecesarias, como delitos de violencia contra la persona, como un dafo corporal
grave. El tiempo de la prescripcion legal que impide las acciones civiles y penales contra los perpetradores
se deberia ampliar, como sucede en otros casos, como el abuso sexual infantil y la asbestosis.

Los mecanismos de derechos humanos de las Naciones Unidas, regionales y nacionales deben abordar los
danos causados a las personas intersexuales a través de intervenciones no consensuadas y médicamente
innecesarias, en virtud de las respectivas disposiciones de cada tratado y mandato.

Los expertos recomendaron el fortalecimiento institucional de los sistemas judiciales para garantizar
que las personas intersex tengan acceso efectivo a la justicia. Las victimas de violaciones de los
derechos humanos tienen derecho a la verdad, a la justicia, la reparacion, la rehabilitacion y a otros
procedimientos judiciales. En algunos casos, el acceso a los tratamientos psicologicos puede ser parte
de las reparaciones.

En cuanto a los sistemas de registro de nacimientos, los expertos recomendaron que toda nueva
clasificacion legal (como el uso de la X para el sexo o el marcador de género) deberia estar disponible
de forma universal, y no ser especifica para la poblacion intersex.

Normas de cuidado y proteccion en el ambito médico

Los expertos reconocieron que existen necesidades médicas objetivas asociadas con los cuerpos intersex
y la necesidad de distinguir la diversidad corporal de la necesidad médica (incluyendo la distincion
entre las justificaciones sociales, culturales y otros fundamentos “psicosociales”, de los fundamentos
fisicos urgentes para justificar una intervencion médica). Los expertos encontraron similitudes entre
tener rasgos intersex y otras formas de diversidad corporal, como el albinismo.

Los expertos identificaron la necesidad de despatologizar los rasgos intersex y la diversidad corporal en
general. Se recomendé que los cuerpos de las personas intersex (incluidas las capacidades reproductivas
y de produccion de hormonas) se valoren de la misma manera que se valoran dichas capacidades en los
cuerpos de las personas no intersex. Las personas expertas acordaron que las personas afectadas deben
proporcionar un consentimiento pleno, libre e informado.

Los expertos identificaron la necesidad de abordar la falta de transparencia médica, incluido el
secretismo en torno a los datos clinicos, las practicas y pautas. Las violaciones deben ser documentadas
y supervisadas, incluso en los sistemas de salud, para garantizar que se incluyan a las personas
sobrevivientes y se aborde adecuadamente la situaciéon de las mutilaciones genitales en las personas
intersex.

Los expertos consideraron necesario aplicar los principios de los derechos humanos a la aplicacion
de los protocolos médicos y garantizar que los menores de edad sean reconocidos como sujetos de
derechos y no como objetos. Se recomendé que los principios de derechos humanos sean aplicados a
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los codigos de clasificacion médica relacionados con los rasgos intersex, incluso a nivel internacional.
Los expertos sugirieron que los organismos relevantes, incluida la Organizaciéon Mundial de la Salud,
elaboren directrices que incluyan un enfoque de derechos humanos de las personas intersex en el
sistema de salud. También se recomend¢ el desarrollo de programas de formacion basados en derechos
humanos para profesionales de la salud.

Los expertos recomendaron que los padres reciban mejor informacion, apoyo y asesoramiento, incluido
el apoyo afirmativo e independiente de sus pares. Reconocen las inquietudes que existen en torno a
los temas de cuestiones de seleccion prenatal y genética, asi como sobre las cirugias e intervenciones
hormonales, los expertos recomendaron que las normas de cuidado comiencen antes del nacimiento, a
través de la informacion afirmativa durante el embarazo, el asesoramiento y el acceso a los compaiieros.
Los expertos coincidieron en que es necesaria una mayor transparencia en las practicas clinicas.

Superar la discriminacion

Se debe prohibir la discriminacion contra las personas intersex, preferiblemente como una variable
independiente (de las caracteristicas sexuales) o, como minimo, a través de una interpretacion progresiva
del sexo.

Los expertos identificaron la necesidad de vincular las medidas contra la discriminacién en la legislacion
y las clasificaciones médicas, y de apoyar a las organizaciones de personas intersex. Los expertos
sefialaron que la visibilidad requiere normas, participacion juvenil, modelos a seguir, campaias,
lenguaje y un sentido de pertenencia. Se necesitan mds datos sobre el aspecto laboral.

Los expertos recomendaron la creacion de guias para las escuelas y los profesionales de la salud y la
medicina, sobre temas como la formacion y el acoso, y la posible inclusion de los aspectos de derechos
humanos en los planes de estudio. La educacion sobre la diversidad debe incluir la diversidad corporal,
y las personas intersex deben ser representadas en los libros de texto de una manera positiva que afirme
la diversidad humana.

Investigacion, datos y ejecucion

Los expertos identificaron la necesidad de abordar los problemas asociados a la investigacion, la
ausencia de investigaciones dentro del marco de los derechos humanos y la ausencia de investigaciones
lideradas por personas intersex. Los expertos reconocieron los problemas de privacidad, y brindaron
ejemplos de buenas (y malas) practicas existentes, como por ejemplo, incluir la intersexualidad en una
pregunta sobre clasificaciones legales de sexo.

Los expertos destacaron la necesidad de desagregar los datos sobre las personas “LGBTI”, de manera
que se pueda distinguir las poblaciones y los problemas LGB y trans de los problemas y las poblaciones
intersex, si bien reconocen que hay muchas coincidencias entre estos colectivos. Los expertos también
sefialaron la necesidad de reconocer los puntos en comun con otras poblaciones, incluidas las personas
con discapacidad, los derechos de los menores de edad y los derechos de las mujeres.

Los expertos hicieron hincapié en la necesidad de fomentar la instrumentacion de todos los aspectos
antes senalados.

Entre los participantes se encontraron representantes de los 6rganos creados en virtud de tratados,
relatores especiales, la Oficina del Alto Comisionado de las Naciones Unidas para los Derechos
Humanos, la Organizaciéon Mundial de la Salud y otras instituciones de las Naciones Unidas;
instituciones regionales de derechos humanos; organizaciones de la sociedad civil que representan a las
personas intersex, instituciones de salud, instituciones que defienden los derechos de los menores de
edad y de las personas LGBT; gobiernos nacionales; e instituciones de ética biomédica.
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La siguiente declaracion fue publicada el 24 de octubre de 2016, en:
ACNUDH | Dia de la Visibilidad Intersex — miércoles 26 octubre (ohchr.org)

Dia de la Visibilidad Intersex: miércoles 26 de octubre

Poner fin a la violencia y a las practicas médicas dafiinas en contra de los nifios y adultos intersex,
urgen expertos regionales y de la ONU*.

(24 de octubre de 2016) — Anticipandose al Dia de la Visibilidad Intersex el 26 de octubre, un grupo
de expertos en derechos humanos de las Naciones Unidas y regionales* hacen un llamado urgente para
que se ponga fin a las violaciones de derechos humanos en contra de nifios y adultos intersex**. Instan
a los gobiernos a prohibir las practicas médicas nocivas en los nifios intersex, incluyendo cirugias y
tratamientos innecesarios sin su consentimiento informado, asi como también la esterilizacion.

En todo el mundo, bebés, nifios y adolescentes intersex son sometidos a cirugias, tratamientos hormonales
y otros procedimientos médicamente innecesarios en un intento de cambiar forzosamente su apariencia
para alinearla con expectativas de la sociedad sobre cuerpos femeninos y masculinos. Cuando, como
es frecuentemente el caso, estos procedimientos se llevan a cabo sin el consentimiento pleno, libre e
informado de la persona misma, estas son violaciones de derechos humanos fundamentales.

Los padres de nifios intersex a menudo se enfrentan con presion para dar su consentimiento a tales
cirugias o tratamientos en sus hijos. Rara vez se informa a los padres acerca de las alternativas o
sobre las posibles consecuencias negativas de los procedimientos, que se realizan de forma rutinaria
a pesar de la falta de indicacion, necesidad o urgencia médica. A menudo se intenta justificar estas
intervenciones en base a los prejuicios sociales, el estigma asociado con cuerpos intersex y los requisitos
administrativos para asignar el sexo en el momento de la inscripcion del nacimiento.

Se han reportado efectos muy negativos de estos procedimientos, que son a menudo irreversibles,
como la infertilidad permanente, incontinencia, pérdida de la sensibilidad sexual, dolor de por vida y
sufrimiento psicoldgico grave, incluyendo depresion y vergiienza ligada a intentos de borrar y ocultar
los rasgos intersex. En muchos casos, las personas intersex ni siquiera tienen acceso a sus propios
registros médicos o certificados de nacimiento originales.

Si bien cada vez mas personas saben de la existencia de las personas intersex y de sus derechos, gracias
a la labor de los defensores de derechos humanos de las personas intersex, apenas unos pocos paises
han tomado medidas concretas para defender sus derechos y protegerlas de los abusos.

Los Estados deben urgentemente prohibir las cirugias y los procedimientos médicamente innecesarios
en los nifios intersex. Deben respetar la autonomia de los adultos y los nifios intersex y sus derechos
a la salud, a la integridad fisica y mental, a vivir libres de violencia y practicas nocivas y a no ser
sometido a tortura y malos tratos. Los nifios intersex y sus padres deben recibir apoyo y asesoramiento,
incluyendo de sus pares.

Los nifios y adultos intersex deben ser los unicos que deciden si desean modificar la apariencia de su
propio cuerpo - en el caso de los menores de edad, cuando tengan la edad o madurez suficiente para
tomar una decision informada por si mismos. Deben tener acceso a apoyo adecuado, asi como a servicios
médicos que respondan a sus necesidades especificas de salud y que se basan en la no discriminacion, el
consentimiento informado y el respeto de sus derechos fundamentales. En este sentido, es fundamental
aumentar la integracion de los principios de derechos humanos en las normas y protocolos emitidos
por organismos reguladores y profesionales.

34 Declaracion publica de expertos de derechos humanos regionales y de las Naciones Unidas, 2 supra.
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Los Estados deben investigar las violaciones de los derechos humanos de las personas intersex, deben
responsabilizar a las personas halladas culpables de perpetrar tales violaciones, y también proporcionar
reparaciones e indemnizacion a las personas intersex sometidas a abusos.

Poner fin a estos abusos también requiere que los Estados creen mayor conciencia sobre los derechos de
las personas intersex, que las protejan de discriminacion en base a caracteristicas sexuales, incluyendo
en el acceso a la salud, la educacion, el empleo, el deporte y en obtener documentos oficiales, asi
como una proteccién especial cuando son privadas de libertad. También deben combatir las causas
fundamentales de estas violaciones tales como los estereotipos dafiinos, el estigma y la patologizacion,
y capacitar a los profesionales de la salud y los funcionarios publicos, incluidos los legisladores, el
poder judicial y los responsables politicos.
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